. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION HUMANA

EFECTO DEL CONSUMO DE LA RECETA MAGICHIERRO EN
EL NIVEL DE HEMOGLOBINA EN NINOS DE 6 A 24 MESES CON
DIAGNOSTICO DE ANEMIA FERROPENICA BRINDADO EN
LAS VISITAS DOMICILIARIAS DEL CENTRO DE SALUD SIMON
BOLIVAR 2019 — 2020

TESIS

PRESENTADA POR:

Bach. LIZBETH PAREDES CUTIPA

PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE:

LICENCIADA EN NUTRICION HUMANA

PUNO - PERU

2022

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

DEDICATORIA

A Dios, por darme la vida, fortaleza, sabiduria e inteligencia para desarrollar de manera
satisfactoria cada meta, objetivo trazado, y en los momentos muy dificiles no dejarme

sola, por siempre ser mi guia y protector.

A mis padres y en especial a mi madre por siempre estar sosteniendo de mi mano y no
soltarme nunca a pesar de las adversidades que se han suscitado en cada etapa de mi
vida, por su fortaleza y comprension, por inculcarme valores y darme su ejemplo de

persistencia para hacer posible mi desarrollo personal y profesional.

A mi querida hermana Yudith, por el afecto que me brinda dia a dia, por sus consejos y

su constante apoyo moral.

A una persona importante y especial en mi vida, Uriel por brindarme su amor,
comprension, paciencia y apoyo incondicional, por ser una de las personas que me

impulso a concretar este proyecto.

Al Centro de Salud Simon Bolivar Puno, por aceptar ser participes de esta investigacion;
facilitAndome los recursos e informacion necesaria para concretar este estudio, a las
queridas madres por su tiempo, dedicacion, quienes me recibieron con un caluroso
carifio en cada hogar, a la Lic. Astrid por el apoyo y las facilidades durante todo el

proceso de esta investigacion.

Lizbeth Paredes Cutipa

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

AGRADECIMIENTO

A mi Alma Mater, la casa de estudios la Universidad Nacional del Altiplano, Facultad
Ciencias de la Salud y a mi querida Escuela Profesional de Nutricion Humana, por los
conocimientos brindados durante todos estos afios de estudio, por la formacién

profesional.

A mi asesora Dra. Amalia Felicitas Quispe Romero, y a mi co-asesora Dra. Luzbeth Lipa
Tudela, por sus orientaciones constantes, conocimiento y paciencia, quienes me

apoyaron durante todo el proceso de esta investigacion.

A los miembros del jurado, Dra. Tatiana Paulina Valdivia Barra, M. Sc. Veronica Llanos
Condori, Lic. Maria Isabel Parrillo Onque, por sus sugerencias fortaleciendo la

culminacion del presente trabajo.

A mis apreciados y queridos amigos: Arthur, Katy, Yaki y en especial a Martha por
impulsarme a culminar esta investigacion, porque de cada uno de ellos aprendi algo
importante que me ha ayudado a superarme dia a dia. Gracias por estar a mi lado en los
afios y momentos mas dificiles de mi vida, por su valiosa amistad, dios siempre los guarde

dia con dia.

Al personal docente y administrativo, por la confianza brindada y facilidades de

ejecucion del presente trabajo.

Lizbeth Paredes Cutipa

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

INDICE GENERAL

DEDICATORIA

AGRADECIMIENTO

INDICE GENERAL

INDICE DE TABLAS

INDICE DE FIGURAS

INDICE DE ACRONIMOS

RESUMEN ....oovirieceeseeeteseeesees s aes s ass s enssss s senn s 11
ABSTRACT ..ot seeee s s as st es st en s nnees 12

CAPITULOI.

INTRODUCCION
1.1. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO.......coooiiiietieeeieeeeereeeseeeesesieens s, 17
1.2 HIPOTESIS ..ottt 18
1.2.1. HIipOteSIS GENETal.......ccuiieiiiiiiiiieiee e e 18
1.2.2. HIpOteSiS SPECITICAS .....uveveieieiieeie e 18
1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION......c.cooviviieircesieeeeereereee e, 19
1.3.1. ODJetivo GENEral .........ccveiiiiieiiece e 19
1.3.2. Objetivos €SPECITICOS .....cviiriiieiie e 19

CAPITULO 1
REVISION DE LITERATURA

2.1. ANTECEDENTES. ... .ot e 20
2.1.1. INtErNACIONAIES ......c.eiuiiiiiiiiiee e 20
2.1.2. NACIONAIES ...ttt 23
2.0.3. LOCAIES ...ttt 26

2.2. REFERENCIAS TEORICAS.......ooiiieeeeeeeeee e seseee e sesae s, 27
2.2.1. Receta “MagiCHICITO .......ccviiiiiiiiicc e 27
2.2.2. ANBIMHA ...t 33

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

2.3. MARCO CONCEPTUAL ....ooiiiiceee s 59

CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

3.1 TIPO DE ESTUDIO ..ottt 62
3.2. POBLACION Y MUESTRA DE INVESTIGACION........ccccoovverierrrrererans 62

3.2.1. PODIACION.......ociieieee ettt 62

A |V, 11T 1 - RSP PPR 62
3.3. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES........ccoooviieeeeeeereseees e, 64
3.4. METODOS Y PROCEDIMIENTOS DE ESTUDIO ......oooovvvverereeiecinen. 65
3.5. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS......... 65
3.6. PROCEDIMIENTO PARA LA RECOLECCION DE DATOS.................... 66

4.1.

4.2.

3.6.1 Para determinar el nivel inicial y final de anemia ferropénica en los nifios 6
224 MeSES e dAM. .......oviiiiieieeee e 66

3.6.2 Para elaborar la receta MagicHierro para el consumo de nifios de 6 a 24
meses diagnosticados con anemia ferropénica. .........ccoceovevrerevieneeneenns 67

3.6.3 Para monitorear el consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24
meses con diagndstico de anemia ferropénica brindado en las visitas
AOMICTHATIAS. ©..vevteeeeee e 69
3.6.4. CONSIAEIACIONES BLICAS ... .veveeeeiieieeiesie et 70

CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

DETERMINAR EL NIVEL INICIAL Y FINAL DE ANEMIA EN LOS
NINOS MEDIANTE UN EXAMEN DIAGNOSTICO (PRE Y POST TEST),
SIENDO ESTE EL OBJETIVO ESPECIFICO N°1...c.covvvcveeecseeeenens 72
ELABORACION DE LA RECETA “MAGICHIERRO” PARA EL
CONSUMO Y PREFERENCIA EN NINOS DE 6 A 24 MESES
DIAGNOSTICADOS CON ANEMIA FERROPENICA, LO CUAL SE
DETALLA A CONTINUACION, ASI COMO EN EL ANEXO 7:............. 80

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadam

ente esta tesis



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

4.3. MONITOREO DE LOS NINOS DE 6 A 24 MESES CON DIAGNOSTICO
DE ANEMIA FERROPENICA MEDIANTE LAS VISITAS
DOMICILIARIAS EN CUANTO AL CONSUMO DE LA RECETA
“MAGICHIERRO?. ...ttt 86

4.4. EFECTO DEL CONSUMO DE LA RECETA “MAGICHIERRO” EN EL
INCREMENTO DE HEMOGLOBINA EN NINOS DE 6 A 24 MESES CON
DIAGNOSTICO DE ANEMIA FERROPENICA BRINDADO EN LAS
VISITAS DOMICILIARIAS DEL CENTRO DE SALUD SIMON

BOLIVAR. ..ottt 90
V. CONCLUSION .....ooiiiiiisieiste ettt 94
V1. RECOMENDACIONES ........oovviiieeieieeiesisieesiesseessssiissesssessssssssesssinssssssassnsenes 96
VII. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS.........coovvirreeierisreeesesssesesonses s 08
] =0 1O OO 106

AREA: Nutricion y promocion de la salud

LINEA: Promocion de la salud de las personas

FECHA DE SUSTENTACION: 14 de julio de 2022

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

Tabla 1.

Tabla 2.

Tabla 3.

Tabla 4.

Tabla 5.

Tabla 6.

Tabla 7.

Tabla 8.

Tabla 9.

Tabla 10.

Tabla 11.

Tabla 12.

Tabla 13.

Tabla 14.

Tabla 15.

INDICE DE TABLAS

Composicion nutricional de la sangre del ovino utilizada en la receta (100g).

Composicion quimica de la sangre de diferentes eSpecies ..........cccceeveueenne. 31
Valores normales de concentracion de hemoglobina y grados de anemia en
NIAOS Y NIfias de 6 MESES @ 24 MESES ......ocvrreerieiieiiee et 37
Indicaciones del dosaje de hemoglobina para nifias y nifios menores de tres
afios de acuerdo con la condicion del NiA0 ........c.cceveveieieciciececeee, 43

Contenido de hierro en mg por racion de 2 cucharadas en diversos alimentos

...................................................................................................................... 49
Recomendaciones de ingesta media de hierro por edades (MG/DIA)......... 55
Recomendaciones de ingesta media de hierro por edades (MG/DIA)......... 56
Ajuste de hemoglobina segun altura............ccoovvveeiiieienese s 58
Operacionalizacion de 1as variables............cccccvvieiicieeicrcse e, 64

Diagndstico de nivel de anemia ferropénica antes de aplicar el “Magichierro”
Segun grupo etario (Pre-teSt) ......cceiuierererirerieere e 72
Diagnédstico de nivel de anemia ferropénica después de aplicar el
“Magichierro” segiin grupo etario (POS-tESt) .....c.covevvererereiienienesieeeeee, 75
Caracteristicas de la receta "MagiChierro™...........cccocevveveieeiiecve s 80
Preferencias de los nifios en el acompafiamiento de otros alimentos con la
receta “Magichierro” segin grupo €tario. ........ocvevvreriieiisieeseene e 82
Preferencias de los nifios en el acompafiamiento familiar del consumo de la
receta “MagiChieITO™ . .......civiiviiiiiii s 84

Consumo diario de “Magichierro” en 10S Nif0S. ........ccevviivriiiiiiiciieee 85

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente

esta tesls



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

Tabla 16. Consumo diario de “Magichierro” en los nifios segtin el diagnostico después

de aplicar la receta “Magichierro” en 10S NIf0S. ......cvevververererenininieiee, 87
Tabla 17. Prueba de normalidad. ..o 88
Tabla 18. Correlacion de PEAISON. .......oooo et 89

Tabla 19. Pruebas de normalidad a los indices de hemoglobina identificados antes y
después de la aplicacion de la receta “Magichierro” .........ccocoeeieeiieennennne. 91

Tabla 20. Prueba t-student para muestras relacionadas. ............ccccceeereniniiiiniiiniennenn 92

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

INDICE DE FIGURAS

Figura 1. Diagnostico inicial y final del nivel de anemia ferropénica antes y después de

aplicar el "MagiChiermO™ .........ooiiieee s 79

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

INDICE DE ACRONIMOS

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

ENDES: Encuesta Demografica de Salud Familiar

Hb: Hemoglobina

Fe+2: La anemia ferropénica

EPO: Eritropoyetina

MINSA: Ministerio de Salud

CENAN: Centro Nacional de Alimentacion y Nutricion
INS: Instituto Nacional de Salud

IDA: Iron Deficiency Anemia (Anemia por deficiencia de Hierro)

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

RESUMEN

El presente estudio tuvo como finalidad determinar el efecto del consumo de la
receta “MAGICHIERRO” en el nivel de hemoglobina de nifios de 6 a 24 meses con
diagndstico de anemia ferropénica brindado en las visitas domiciliarias del Centro de
Salud Simén Bolivar 2019 - 2020, para lo cual se empled un disefio cuasi experimental
analitico longitudinal. Considerando como parte del estudio 114 nifios diagnosticados con
anemia ferropénica y una muestra constituida por 28 nifios de 6 a 24 meses de edad,
quienes rechazaban el tratamiento farmacoldgico proporcionada por el Centro de Salud
Simoén Bolivar, Puno, a quienes se les suministré 20gr de la receta. Por lo que, se
realizaron cinco sesiones en visitas domiciliarias previa capacitacion y firma de la ficha
de consentimiento informado, en un periodo de tres meses con 4 visitas por cada mes a
cada nifio o nifia focalizada. El instrumento empleado fue las fichas de seguimiento al
nifio con anemia ferropénica, ficha de monitoreo de consumo de la receta “MagicHierro”
en hogar para la recabacion de datos. Es asi que, de los datos obtenidos se evidencio que
la ingesta de la receta “Magichierro” durante un periodo considerable en los nifios ha
podido aumentar considerablemente la hemoglobina de estos, lo cual en primera instancia
se tuvo un porcentaje de 7.1% en nivel grave, sin embargo, para el pos test, este nivel
desaparecio completamente, siendo el que mas prevalece el de nivel normal, siendo de un
total de 75.0%. Concluyendo que, el efecto de la ingesta de la receta es positiva y
moderada, sefialando que a mas consumo de la receta entonces el nivel de hemoglobina
presente en la sangre de los nifios menores de 24 meses de edad del Centro de Salud

Simén Bolivar serd mayor.

Palabras Clave: Receta Magichierro, Hemoglobina, anemia ferropénica, nifios.
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ABSTRACT

The purpose of this study was to determine the effect of the consumption of the
"MAGICHIERRO" prescription on the hemoglobin level of children aged 6 to 24 months
with a diagnosis of iron deficiency anemia provided during home visits at the Simon
Bolivar Health Center 2019 - 2020, for which a longitudinal analytical quasi-experimental
design was used. Considering as part of the study 114 children diagnosed with iron
deficiency anemia and a sample constituted by 28 children from 6 to 24 months of age,
who refused the pharmacological treatment provided by the Simon Bolivar Health Center,
Puno, who were given 20gr of the prescription. Therefore, five sessions were carried out
in home visits after training and signature of the informed consent form, in a period of
three months with 4 visits per month to each targeted child. The instrument used was the
follow-up cards for children with iron deficiency anemia, and the "MagicHierro"
prescription consumption monitoring card at home for data collection. Thus, from the
data obtained, it became evident that the intake of the "Magic Iron" recipe during a
considerable period in the children has been able to increase their hemoglobin
considerably, which in the first instance had a percentage of 7.1% in severe level,
however, for the post-test, this level disappeared completely, with the most prevalent
being the normal level, being a total of 75.0%. The conclusion is that the effect of
prescription intake is positive and moderate, indicating that the more prescription intake,
the higher the level of hemoglobin present in the blood of children under 24 months of

age at the Simon Bolivar Health Center, the higher the hemoglobin level.

Key Words: Recipe Magichierro, Hemoglobin, iron deficiency anemia, children.
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CAPITULO |
INTRODUCCION

Una de las enfermedades que se ha propagado de manera considerable en el
mundo, independientemente del estrato social o econdémico, es la cominmente conocida
como anemia. Esta enfermedad afecta a personas de diversos niveles socioeconémicos,
sin embargo, se reportd con mayor frecuencia en aquellas mujeres que se encuentran

gestando como también en los infantes (1).

Es por ello que, a medida que los afios siguen pasando el problema persiste a una
magnitud considerablemente alarmante en infantes, especialmente sobre el tipo de anemia
ferropénica, siendo esto estipulado por la misma Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), en el reporte informativo denominado “Wold Wide prevalence of anemia”, en el
cual se precisa que la anemia prevalece en nifios cuyas edades oscilan entre los 6 a 59
meses con un porcentaje de 39.8% a nivel global y un 29.9% en mujeres son edades de

15 a 49 afios Unicamente durante el periodo 2019 (2).

Lo expuesto se puede contrastar con lo estimado durante el periodo del 2005, en
el cual se predijo que el porcentaje de personas, especificamente nifios y mujeres bajo el
diagnostico de anemia, iba a aumentar considerablemente en un 47.4%, siendo este
porcentaje preocupante ya que en comparacion a lo obtenido en el afio 2019, tal

estimacion se encuentra proxima a concretarse (3).

Este aumento considerable del padecimiento de anemia en los nifios y madres
gestantes se debe a la carencia de hierro en el organismo de estos como consecuencia de
un problema en los niveles de nutricion de este grupo de personas, lo cual representa un

50% de casos positivos de personas vulnerables a padecer anemia (4).

13
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En esta misma linea, una de las causas mas evidentes tras la ausencia de hierro en
el organismo de infantes y madres gestantes es la presencia de distintas discapacidades a
partir de los primeros meses en la que una de este grupo de personas fue diagnosticada
con anemia, por lo cual, se debe disminuir las creaciones de inhibidores, los mismos que

generan una pérdida alta de hierro de manera absorbente (5).

Desde una 6ptica mundial, la anemia afecta a 1.620 millones de individuos
(intervalo de confianza de un 95%), de los cuales los nifios tienen la menor prevalencia
(12,7%, IC del 95%: 8,6% a 16,9%), mientras que las mujeres no embarazadas son el

grupo demografico mas vulnerable conformando por un 95% de la poblacion (1).

Asimismo, se determina que padecen de anemia alrededor de 800 millones de
infantes cuyas edades no sobrepasan los cinco afios, incluyendo a las madres, pasando de
un porcentaje de 41.9% de personas enfermas a un 41.7%, entre los periodos del 2011 y
2016, respectivamente. De ello, en América Latina existe un porcentaje del 22% de
pacientes con anemia, mientras que en Per( hay un porcentaje significativo del 32%, cifra

que se encuentra por arriba de lo normal (6).

Es asi que, en el Per( la anemia representa una preocupacion de mayor gravedad
incluso que la desnutricion infantil cronica. De lo cual, la INEI refiere que la anemia es
mas frecuente en las regiones rurales, afectando a méas del 53.3% de la poblacion
conformada por los nifios, pero soélo alrededor del 40% de los nifios de las zonas urbanas

se encuentran afectados (6).

Por ende, de lo seflalado se evidencia que esta enfermedad manifestada
mayormente en infantes sigue siendo un desafio nacional pues es considerada altamente
riesgosa en la salud de los pobladores de un pais, representando un porcentaje del 43.6%
del total de la poblacion, sin la presencia de cambios en las cifras respecto a los afios

14
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anteriores, lo cual implica un peligro en el desarrollo de aquellos infantes que padecen de

anemia (1).

Tras estas cifras sefialadas se pone de manifiesto que la anemia en nifios es uno
de los motivos del bajo rendimiento educativo y la productividad, asi como del
incremento de muertes y enfermedades por infecciones o por los malos resultados del

embarazo en aquellas mujeres que fueron anémicas de pequefas (7).

Ademas, se considera que un 29% de las mujeres embarazadas del pais padecen
de esta enfermedad. Por otro lado, en zonas rurales como Puno se encuentran afectadas
un 76% de personas, de las cuales un 59.6% esta representada por nifios de edades que
oscilan entre seis y once meses. Esta situacion resulta alarmante, pues estas edades al
encontrarse dentro de la primera infancia, puede impactar en el desarrollo neurolégico, el
mismo que se produce en la primera fase de la vida. Todo ello se debe a la escases del
hierro y la mala calidad (de origen vegetal), siendo estas las causas centrales de dicha

enfermedad en nuestro pais, junto con la frecuencia de enfermedades infecciosas (6).

Tal como se ha sefialado, la presencia de hierro en el cuerpo a un escaso nivel es
la causa primordial que genera la presencia de anemia en el organismo, lo cual acaree en
un problema tantos en los centros hospitalarios publicos como privados en la region de
Puno, con estadisticas nacionales desalentadoras. Esta deficiencia es méas prevaleciente
en nifios menores a los 36 meses de nacidos, con mayor frecuencia en infantes cuyos
meses de nacido fluctian entre los 6 y 18, y es causada por una dieta deficiente en hierro
(2). Siendo que, en el afio 2019, en el distrito de Puno se descubrid que los infantes
anémicos fueron de un 52.2% en enero y de 55.5% en febrero; resultados poco alentadores

segun el SIEN (8).
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El esfuerzo del estudio estd motivado por una preocupacion especifica expresada
por los padres de estos infantes, los cuales fueron diagnosticados con el padecimiento de
la anemia causada por la carencia de hierro. Durante la consulta nutricional en el Centro
de Salud Simon Bolivar: Se evidencid que la suplementacion de las madres ocasiona
problemas y malestar en sus hijos, lo que las obliga a adoptar actitudes negativas hacia el
uso de medicamentos y tratamientos prescritos por el centro de salud, como el sulfato
ferroso y el polimaltosado, puesto que sufren sintomas adversos, tales como, diarreas,
sensaciones de vomito, sufrimiento de néduseas y dificultades en la defecacién. Sin
embargo, las madres saben acerca de aquellos nutrientes que suponen un nivel de hierro
considerable, sin embargo, adn existe un numero considerablemente preocupante que
desconoce de estos beneficios nutricionales o la cantidad adecuada de hierro que deberian
de consumir sus hijos. De ahi parte la idea de elaborar una nueva receta llamada
"MagicHierro", la cual presenta una forma estandarizada de prepararse, no obstante, se
puede preparar teniendo como acompafiamiento alimenticio a diversos platillos y bebidas
consumibles por los nifios y madres gestantes sin alterar el valor nutritivo de la receta,
resultando asi ser mas inventivo y aceptable. Debido a que la receta requiere sangre de
ovino, puesto a que se concentra en la obtencion de hierro hemo, el cual pasa a ser

seguidamente ingerido por los nifios y madres gestantes.

Por lo que, las situaciones problematicas identificadas son las que incentivaron en
la realizacion de este estudio, por cual resulta importante plantear a manera de

interrogante a lo que se desea dar solucion:

(Cual es el efecto del consumo de la receta “Magichierro” en el nivel de
hemoglobina en nifios de 6 a 24 meses con diagndstico de anemia ferropenia brindado en

las visitas domiciliarias del centro de salud simén bolivar-2019?
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1.1. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

Como problematica se identifico la insuficiencia en el consumo de hierro en nifios
menores a los 24 meses y mayores a los 6 meses de edad, lo cual provoca que estos
infantes padezcan de anemia a muy temprana edad, ocasionando que sus niveles de
hemoglobina se reduzcan considerablemente, todo ello a causa del desconocimiento de la

importancia que representa el hierro en el organismo desde muy temprana edad.

Asimismo, la alimentacién saludable y adecuada en aquellos nifios con menos de
tres afios de edad resulta ser relevante, pues de lo contrario ocasionaria padecimientos de
anemia ferropénica, la misma que resulta ser més frecuentes en aquellos nifios que tienen
la edad de tres afios, a raiz de un bajo porcentaje de nutrientes requeridos de la
alimentacion diaria, lo cual puede causar una alteracién o distorsion cerebral durante el

desarrollo del infante (8).

En esta misma linea, el padecimiento de esta enfermedad también se debe a la
influencia del aspecto tradicional heredado por generaciones en las madres, las cuales
construyen de manera constante habitos referidos a la alimentacion de los infantes, sin
embargo, esto no garantiza a que los nifios adquieran una buena nutricién en base al

hierro, ocasionando asi problemas futuros como la presencia de la anemia ferropénica (9).

Bajo lo expuesto previamente, el desarrollo de esta investigacion sera importante
pues permitird aumentar los indices de hemoglobina en aquellos nifios considerados como
caso de estudio, pues este grupo de infantes seleccionados son los que rechazan el
tratamiento farmacoldgico para su tratamiento de la anemia ferropénica ofrecido por el
centro de salud. Por tal razon, mediante este trabajo se pretende brindar una alternativa
resolutiva al Centro de Salud, ya que no cuentan con una solucion para aquellos nifios o
pacientes que rechazan en su totalidad el tratamiento farmacolégico mencionado
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previamente, para lo cual se desea intentar brindar una respuesta a través de una
alimentacion con la receta ya mencionada con el fin de obtener una rapida recuperacién
de los nifios. Aunado a ello, se ha tenido en cuenta las diversas pruebas de laboratorio,

puesto que es un alimento que se consume y puede repercutir adversamente en el nifio.

Esta receta sera suministrada mediante las distintas visitas domiciliarias que el
investigador realizara de forma constante, teniendo en consideracion el apoyo de la
familia del infante pues ello representa un elemento clave para poder curarlos de manera

correcta y rapida.

1.2. HIPOTESIS

1.2.1. Hipdtesis general

Ha: Los nifios menores de 6 a 24 meses con diagnostico anemia ferropénica aumentaron
sus niveles de hemoglobina con el consumo de la receta “MagicHierro” brindado en las

visitas domiciliarias.

Ho: Los nifios menores de 6 a 24 meses con diagnostico anemia ferropénica no
aumentaron sus niveles de hemoglobina con el consumo de la receta “MagicHierro”

brindado en las visitas domiciliarias.

1.2.2. Hipotesis especificas

Ha: El nivel inicial y final de anemia en los nifios mediante un examen diagnostico (pre y

post test) es bueno.

Ho: El nivel inicial y final de anemia en los nifios mediante un examen diagnostico (pre y

post test) no es bueno.
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Ha: La elaboracion de la receta “MagicHierro” describe los insumos y materiales a utilizar
g

para ser consumidos por nifios de 6 a 24 meses diagnosticados con anemia ferropénica.

Ho: La elaboracion de la receta “MagicHierro” no describe los insumos y materiales a
utilizar para ser consumidos por nifios de 6 a 24 meses diagnosticados con anemia

ferropénica.

Ha: El monitoreo del consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24 meses con

diagndstico de anemia ferropénica brindado en las visitas domiciliarias es beneficiosa.

Ho: El monitoreo del consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24 meses con

diagnostico de anemia ferropénica brindado en las visitas domiciliarias no es beneficiosa.

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1. Objetivo General

Determinar el efecto del consumo de la receta “MagicHierro” en el incremento de
hemoglobina en nifios de 6 a 24 meses con diagnostico de anemia ferropénica brindado

en las visitas domiciliarias del centro de salud simén bolivar.

1.3.2. Objetivos especificos

- Determinar el nivel inicial y final de anemia ferropénica en los nifios mediante un
examen diagnostico (pre y post test).

- Elaborar la receta “MagicHierro” para el consumo Yy preferencia en nifios de 6 a
24 meses diagnosticados con anemia ferropénica.

- Monitorear a los nifios de 6 a 24 meses con diagnostico de anemia ferropénica
mediante las visitas domiciliarias en cuanto al consumo de la receta

“MagicHierro”.
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CAPITULO II
REVISION DE LITERATURA

2.1. ANTECEDENTES
2.1.1. Internacionales

Paredes (2019), el propdsito fue establecer la biodisponibilidad de hierro
ingestado y contenido en las dietas de bebés de 12 a 36 meses del CIBV “Pequeiitos del
Futuro”. Consiste en un estudio descriptivo, en el cual la poblacion estuvo conformada
por 60 menores, para lo cual se aplicd dos encuestas con el objetivo de recopilar datos
respecto a los aspectos sociodemograficas y acerca de las dietas y su contenido.
Obteniendo como resultado que la biodisponibilidad de hierro contribuye de manera
eficaz a prevenir la anemia ferropénica, por ende, se evidencié que el 88% de los
encuestados no la presentan y un porcentaje menor de 12% si la presenta. Llegando a la
conclusion de que los alimentos elaborados con supervision nutricional son las méas

adecuadas para combatir la anemia (10).

Achachi (2019), el proposito fue examinar la administracion y los resultados de
la mezcla de vitamina C con sulfato ferroso para el tratamiento de anemia ferropénica.
Efectuando una investigacion cuasi experimental, aplicando entrevistas a 46 madres que
tienen nifios de 1 a 5 afios, cuyos datos fueron analizados estadisticamente haciendo uso
del software SPSS. Obteniendo como resultado que se evidencia una disimilitud entre los
valores de hemoglobina en aquellos que consumieron vitamina C. Concluyendo que
combinar estas dos sustancias ayuda a corregir la anemia ferropénica de forma favorable

(11).
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Martinez y Baptista. (2019) en su estudio tuvo como propésito fomentar el
conocimiento sobre la anemia causada por la carencia de hierro en infantes, efectuandose
un estudio de andlisis documental, y teniendo una muestra constituida por nifios de 6 a 24
meses. Se obtuvo como resultado que las condiciones fisioldgicas y patoldgicas favorecen
la anemia por deficiencia de hierro, evidenciando también que consumir fitatos es un alto
factor de riesgo. Concluyendo que en México la anemia es cada vez mas critica a causa
de la deficiencia de hierro, para lo cual existen diversas estrategias que se han venido
implementando con el objetivo de prevenir este problema, a pesar de ello esto no ha sido
del todo 6ptimo ya que en los Ultimos afios no se ha manifestado interés inclusive ya no
registra en las Encuestas Nacionales de Salud y Nutricion; ello repercute negativamente
puesto que impone un limite ante la evaluacion de efectividad de la forma de intervenir

de la anemia para contrarrestar los riesgos (5)

Villay col. (2018), quienes determinaron las caracteristicas que debe presentar un
infante en cuanto al perfil hematoldgico y la prevalencia de la anemia ferropénica en
hogares donde viven nifios y nifias. Para lo cual, se hizo uso de una metodologia de nivel
descriptiva, habiendo recolectado datos en un solo momento a un total de 99 nifios(as),
los cuales han pasado por la evaluacion de un hemograma, y posteriormente se efectud el
examen de lo recolectado mediante el software SPSS. En cuanto a los resultados, se
obtuvo una ausencia de padecimiento de la anemia ferropénica en la poblacion
considerada para este estudio, a pesar de ello, se denot6 que persiste un total de 10 infantes
con un déficit valor de Ferritina mientras que, para el hierro sérico, se encontrd una
disminucion en un total de 32 infantes. Estos resultados permitieron llegar a concluir de
que, el padecimiento de la enfermedad de la anemia ferropénica se da en muchas familias

que presentan deficiencias economicas (12).
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Machado y col. (2017), en su estudio tuvo como proposito establecer la
preminencia de anemia en lactantes de CASMU-IAMPP y hallar componentes
vinculados, desarrollandose metodoldgicamente para ello una investigacion descriptiva
analitica, de corte transversal, considerando como parte de la muestra a lactantes de 8 —
12 meses quienes fueron atendidos en consultorios; aplicandoles un examen de
hemoglobina mediante puncion digital, describiendo la preminencia de anemia, dandose
a conocer los rasgos caracteristicos de los menores que presentan anemia, comparandolo
aquellos menores que no la padecen. Cuyos datos obtenidos fueron procesados utilizando
el software estadistico SPSS. Obteniendo como resultado que, del 95% de los lactantes;
un 18.3% presenta anemia, 65.9% empezd a consumir carne en su alimentacion, el 28.6%
recibi6 cantidades inadecuadas de hierro subsidiario y un 23.4% no seguia el tratamiento.
Se llego a la conclusion que, en su totalidad un 20% de menores tienen anemia a causa
de no contar con solvencia econdmica, se debe orientar en el consumo de carne y la

apropiada suplementacion de hierro (13)

Comité Nacional de Hematologia y col. (2017), en su estudio tuvieron como
finalidad dar a conocer la deficiencia de hierro la cual origina con mayor frecuencia
anemia en los nifios, asimismo establecer conceptos respecto a la anemia considerando la
edad cronologica, gestacional y medioambiente. Para ello, se realizd un estudio
documental, considerandose analizar la situacion de nifios de 24 meses quienes habitan
en Argentina, cuyos datos se recopilaron a través de la busqueda de informacion en base
de datos. De los resultados, se obtuvo una preminencia de un 35% de anemia en los nifios
de 24 meses, evidenciando deteccion precoz. Concluyéndose que es importante dar a
conocer la problematica que causa el no practicar un adecuado tratamiento al presentar

anemia que consiste en proporcionar correctamente hierro a los menores (14).
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2.1.2. Nacionales

Vasquez, A. W. (2021), quien evalué el efecto que presenta la anemia ferropénica
en las mujeres embarazadas sobre el indice de hierro en los bebés con menos de 6 meses.
La investigacion tuvo una naturaleza cualitativa y meta-analitica. Se incluyd en la
poblacion a los bebés menores de seis meses. Se adoptd a la observacion como una de las
técnicas investigativas y como instrumento se empled la guia de observacion.
Inicialmente, de un total de 9634 datos se eligieron 27 trabajos para la exploracion
sistematica y siete estudios optimos para el meta-analisis basado en el riesgo relativo.
Como consecuencia de los efectos aleatorios en bebés con menos de 6 meses, el cociente
de riesgos para la anemia ferropénica en el embarazo fue de 1,72 con un porcentaje de
confianza del 95% (1,50 - 1-98). Los investigadores descubrieron que la anemia
ferropénica durante el embarazo tiene un impacto dafiino sobre el indice de hierro en los

recién nacidos menores de seis meses (15).

Hyauhuas (2021), quien determind las discrepancias en la adhesién del
Polimatosado y del Sulfato Ferroso. Habiendo considerado adoptar una metodologia
béasica con enfoque cuantitativo, disefio no experimental y de nivel descriptivo, con una
muestra conformada por 85 nifios con menos de cinco afios de edad, quienes ademas
presentan anemia ferropénica de nivel moderado. En cuanto a los resultados, se puede
apreciar que, existe predominio en la adherencia frecuente de un 100%, esto respecto al
Polimaltosado, obteniendo adem&s mediante la prueba de U-Mann Whitney una
significancia de 0.026. De ello, se llegd a concluir que la asociacion entre la diversa
adhesion entre el polimaltosado y el sulfato ferroso si existe, siendo este un tratamiento a

seguir por parte del CMI considerado como caso de estudio (16).
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Arcaya y col. (2020), quienes evaluaron el efecto de la ingestion de productos
enriquecidos de galleta fabricados con sangre bovina en la frecuencia de hemoglobina
presente en infantes. Para lo cual se empled un disefio cuasi-experimental, en el cual se
considerd un grupo para los experimentos o analisis y un grupo de control o seguimiento,
con una totalidad de 32 participantes de edades que oscilan entre los tres y cinco afios. Se
determind mediante una prueba estadistica denominada prueba T de Student, que después
de aproximadamente 10 dias de ingerir las galletas fabricadas con sangre bovina, aumenta
la frecuencia de persistencia significativamente pasando de 10 g/dl a 11,6 g/dl, pero al
compararlos con los resultados del grupo de control, s6lo aumentaron un total de 0,5 g/dl.
Esto permitidé concluir que al ingerir este producto de galletas fabricadas con sangre
bovina, se potencian los indices de hemoglobina en la sangre, evitando asi la anemia en

los bebés (17).

Martinez (2020), en su estudio consideré como finalidad determinar el impacto
de consumir galletas reforzadas con hierro heminico frente a la ingesta del sulfato ferroso
en el tratamiento para la anemia ferropénica, para ello se efectu6 metodoldgicamente un
estudio con enfoque mixto, disefio cuasi experimental, considerando como parte del
estudio a 60 menores que presentan anemia ferropénica quienes asistieron al
establecimiento durante el mes de noviembre del afio 2019, dividiéndose en 2 grupos
experimentales conformados por 30 menores, el primer grupo se les administré galletas
heminico y al segundo grupo sulfato ferroso. Obteniendo como resultado que, los nifios
del primer grupo evidenciaron antes del tratamiento un 66.7% de anemia y 33.3% de
anemia moderada; por otro lado, el segundo grupo tuvo un 73.3% de anemia leve y 26.7%
de anemia moderada; posteriormente al tratamiento el primer grupo el 73.3% no presenta
anemiay el 26.7% anemia leve, comparando los resultados del segundo grupo en el cual

se manifestd un 56.7% de anemiay un 40% de anemia leve. Concluyendo que el consumo
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de Galletas Heminicas tienen mayor efecto como tratamiento contra la anemia

ferropénica (18).

Sayago y Rojas (2018), quienes evaluaron la efectividad del Nutrihem y el sulfato
ferroso sobre el tratamiento de la anemia ferropénica en nifios con menos de cinco afnos
de edad. Es asi que, se hizo uso de una metodologia basica y de enfoque cuantitativo,
habiendo considerado a un total de 36 nifios y nifias, quienes se encuentran diagnosticadas
de anemia ferropénica de nivel moderado, siendo sus edades las que fluctian entre 2a 5
afios y a los cuales se les suministré el sulfato ferroso y la Nutrihem. Esto permitio obtener
como resultado mediante el ANOVA, que el grupo experimental llegd a consumir el
Nutrihem, adquiriendo asi un promedio de 9.9 # 0.7 g/dl, esto se pudo evidenciar en el
pre test, sin embargo, al pasar al post test, se evidencié que la hemoglobina aumenté en
un 10.7 # 0.8 g/dl., no obstante en la ingesta de sulfato ferroso, se obtuvo en el grupo de
experimento un porcentaje de hemoglobina de 10.3 # 0.5 g/dl, para lo cual al terminar
este proceso de suministracion se obtuvo que la hemoglobina aument6 en 11.4 # 0.8 g/dl
en cuanto a la adherencia de las dos variantes de tratamiento, evidenciandose asi que el
Nutrihem fue el que presentdé mayor adherencia que el sulfato ferroso. Concluyéndose
que, a pesar de las diferencias en la adherencia de los productos se precisa que ambas son
eficaces siempre y cuando no se encuentre a la mano o a la disponibilidad uno de ellos
para ser suministrado al nifio, agregado que, el Nutrihem, no presenta ningin cambio o

secuela secundaria en el organismo a diferencia del sulfato ferroso (19).

Fernandez E. y Huaman C. (2017). La finalidad de esta investigacion fue
analizar el valor nutricional y la admisibilidad de una barra de cereales andinos mejorada
con harina de sangre de bovino. La investigacion fue descriptiva. El panel de
admisibilidad estuvo constituido por 61 preescolares con la edad de cinco afios, quienes

utilizaron una escala facial de tres puntos para evaluar el contenido de hierro, la calidad
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nutricional y las caracteristicas fisicoquimicas y microbioldgicas de la barra mas
aceptable. Se concluy6 que la barra de cereal andino N.° 2 mejorada con 15% de harina
de sangre bovina era la mas aceptable, con un indice de aceptacion del 86,89%, y que su
contenido de hierro era de 6,72mg/20g, satisfaciendo el 67,2% de las exigencias de hierro
requeridas en los nifios. El producto resultd ser seguro para el consumo humano tras
superar las pruebas fisicoquimicas y microbiolédgicas. En consecuencia, se establece que
la barra de cereales andina fortificada con 15% de harina de sangre bovina tenia un perfil

nutricional adecuado y era tolerada por los preescolares (20).

2.1.3. Locales

Valenzuela (2019), quien determiné la incidencia de las visitas domiciliarias
sobre la adhesion a los multimicronutrientes y los niveles de hemoglobina en nifios de 6
a 12 meses de edad inscritos en el Centro de Salud Simoén Bolivar en Puno. El estudio
adoptd una metodologia descriptiva y longitudinal. Se utilizé el enfoque bioquimico y la
metodologia de la azidametahemoglobina para establecer el impacto de las inspecciones
a domicilio sobre los niveles de hemoglobina. Para efectuar el examen estadistico se
utilizé la prueba t de Student. De los resultados se evidencia que, las inspecciones
domiciliarias impactaron de forma sustancial sobre la adhesion a los multimicronutrientes
y los niveles de hemoglobina (p = 0,000). Por Gltimo, las inspecciones domiciliaras como
método de seguimiento y control potenciaron la adherencia y los niveles de hemoglobina

(21).

Aliaga y Mamani (2018), la finalidad de este estudio era examinar el impacto de
la ingesta de liquido de bazo de vaca sobre los indices de hemoglobina en infantes con
edades que oscilan entre 3 a 5 afios con anemia por deficiencia de hierro. El estudio fue

cuasi experimental, la muestra estuvo constituida por 56 nifios fraccionados en dos
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grupos: 16 nifios sin anemia en el grupo de control y 32 nifios con anemia ferropénica
moderada en el grupo experimental. Al primer grupo se le ofreci6é un placebo, por otro
lado, al segundo grupo se le brind6 liquidos para el bazo. Como consecuencia, se
determind que la ingestiéon de liquido de bazo es realmente eficaz, ya que aumenta la

hemoglobina sérica (22).

Ccolla (2018), la finalidad de esta investigacion fue analizar la eficacia de la
ingesta de higado de pollo sobre los indices de hemoglobina en nifios con edades que
oscilan entre los 3 a 5 afios. Se llevo a cabo una investigacion de tipo cuasi-experimental.
La poblacion estuvo conformada por 84 nifios, de los cuales se emple6 una muestra de 30
nifios fraccionados en dos grupos: el grupo A estaba formado por 15 nifios los cuales
recibieron 50g de higado de pollo y el grupo B por 15 nifios los cuales recibieron 65¢g de
higado de pollo en el lapso de un mes y dos semanas, para lo cual se utilizo el
procedimiento bioquimico a los mismos. De los resultados, se evidencié que el grado de
hemoglobina en los infantes del grupo A era de 10,08 mg/dl y posteriormente aumento a
10,88 mg/dl; en el grupo B, era de 9,47 mg/dl y posteriormente aumenté a 10,60 mg/dl.
Lo expuesto hace denotar la presencia de una relacion, ya que un mayor consumo de
higado de pollo provoca un crecimiento de los indices de hemoglobina en los individuos

(23).

2.2. REFERENCIAS TEORICAS

2.2.1. Receta “MagicHierro”

Las recetas son una técnica constituida por una serie de etapas, en las que explican
la elaboracién después de indicar los componentes necesarios y su cantidad, con el fin de
que la comida en cuestion pueda reproducirse con los mismos resultados utilizando la
combinacion correcta de piezas para garantizar una consistencia aceptable. Cada comida
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tiene una variedad de componentes nutricionales que aportan al organismo vitaminas,
lipidos, proteinas y carbohidratos. También puede proporcionarle recomendaciones sobre
coémo mejorar el sabor, estrategias para evitar la sobrecoccion e ideas para la presentacion

final (24).

La receta “MagicHierro” es una elaboraciéon a base del unico ingrediente que es
la sangre de ovino el cual contiene un alto nivel proteico y de aminoacidos esenciales que
es beneficioso en la dieta de nifios que padecen de anemia ferropénica, el cual aporta en
100g del alimento un 59.2mg de hierro. Ademas, es un complemento dietético con un alto
contenido en hierro hemo, lo cual ayuda a que los nifios con anemia ferropénica se

recuperen muy pronto y poder evitar la anemia ferropénica.

Tabla 1

Composicion nutricional de la sangre del ovino utilizada en la receta (100g).

Nombre Energia Hierro Agua (q) Proteinas Grasa Carbohidratos
(kcal) (mg) guatg (o) total (g) totales (g)

Carnero,

sangre 122 52.9 74.4 20.4 4.5 0.0

cocida

Fuente: CENAN (25)

Para ello, se hace necesario describir algunas caracteristicas esenciales de la
sangre de ovino. Una de ellas es la consistencia, la misma que debe de ser totalmente
liquida ya que se requiere que esta se coagule dejandola en reposo, asi también otra
caracteristica es el color, siendo este un tono rojizo lo cual refleja el buen estado en el que

se encuentra la sangre extraida del animal.

Ademas, se precisa que la cantidad considerada para suministrar a los nifios es de

11.00mg/dia de hierro, exactamente en un aproximado de una dosis de 20gr lo cual
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equivale a dos cucharas al ras, aportando 10.58mg de hierro hem cubriendo el

requerimiento por dia del nifio o nifia con diagndstico de anemia ferropénica.

2.2.1.1. Sangre animal

A nivel global, segun la legislacion europea, los subproductos se encasillan en tres
tipos de acuerdo a su potencial de dafio para la salud. Se considera que los tipos 1y 2
tienen un alto peligro, por otro lado, el grupo 3 tiene un riesgo menor. Esta tercera

categoria contiene la sangre extraida de los mataderos (26).

En esta medida, la sangre animal es considerada un liquido conformado por
diversos nutrientes, la cual recorre el cuerpo entero del animal permitiendo el transporte
del O2 mediante las venas u otros drganos sanguineos, como también el de recoger los
desechos. Estd formada por dos componentes: plasma liquido y células suspendidas,
como plaquetas, eritrocitos y leucocitos (20). Es un subproducto de la actividad cérnica
de las vacas y es una buena fuente de hierro y proteinas con grandes propiedades

nutricionales y funcionales (27).

Este subproducto se desecha, lo que supone un importante problema
medioambiental, sin embargo, numerosos paises con un gasto tremendo tratan la sangre
desechada antes de verterla al medio ambiente. En esta medida, para evitar la
contaminacion y el sobrante de sangre, se estan investigando mecanismos con el fin de
utilizar la sangre bovina a gran medida. De tal forma, se promueve el valor adicional de
la sangre para incluirla en las comidas cotidianas de la gente (21), ya que el uso de la
sangre en el sector alimentario tiene como objetivo el de curar la anemia, asi como por

las ventajas de las proteinas (26).

Cabe decir que, el &tomo de hierro es que el proporciona el color rojo oscuro de
la sangre, y se encuentra ubicado en el centro del grupo prostético hemo de la
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hemoglobina. Tal es asi que, el grupo hemo se encuentra unido a las cadenas de globulina
mediante cadenas no covalentes, y se presencia una ponderacion entre el hemo unido y el

libre (28).

2.2.1.1.1. Composicién quimica

Lindeny Lorient afirman que la composicion quimica varia segun la raza, la edad,
el estado fisiologico y la dieta. No obstante, se puede entablar una mixtura tipica: 80% de
agua, 18% de proteinas y 2% de glucidos, lipidos y sales minerales. Se clasifica en dos
elementos: el plasma y el paquete celular, que consta de globulos rojos y blancos, asi
como de plaquetas. En el ganado, el plasma constituye entre el 60% y el 65% de la

totalidad, mientras que el paquete globular contribuye entre el 35% y el 40% (29).

2.2.1.1.2. Propiedades fisicas de la sangre

Color: La hemoglobina y la mioglobina son proteinas aglutinadas que
contribuyen al caracteristico tono rojo de la sangre, que se oscurece con la exposicion al
medio ambiente; ambos pigmentos cumplen importantes funciones bioldgicas: la
hemoglobina traslada el oxigeno desde los pulmones hasta los distintos tejidos, donde se
retiene temporalmente en la mioglobina antes de ser consumido en el metabolismo

aerdbico (28).

Sabor y olor: El sabor de la sangre es salado y sutilmente metalico por su alto
nivel de sal y concentracion de hierro. No tiene un olor definido debido al nivel minimo

de &cidos grasos volatiles procedentes del metabolismo (27).

pH: La sangre de los animales domésticos tiene un pH de 7,35 a 7,45 y, debido a
las proteinas del suero, la hemoglobina y el esquema de &cido bicarbonato-carbénico,

permanece casi inalterado incluso en circunstancias patologicas (27).

30

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

'ﬂ UNIVERSIDAD

2.2.1.1.3. Valor nutritivo

La sangre es una gran fuente de proteinas debido a su elevada biodisponibilidad
(Parés et al., 2011). La mixtura quimica cambia de acuerdo a la especie, como se observa

en la Tabla 1 (28).

La cantidad de hemoglobina que se encuentra en los distintos animales varia.
Gorbatov (1988) afirma que la sangre de cabra tiene 30,3 g de hemoglobina por 100 g de
sangre, mientras que la de vaca y la de cerdo tienen 32,7 y 31,67 g de hemoglobina por

100 g de sangre, respectivamente (28).

Tabla 2

Composicion quimica de la sangre de diferentes especies

Cantidad (g/100g)
Componente
Bovino Porcino Caprino
Agua 80.89 79.06 82.17
Solidos 19.11 20.94 17.83
Hemoglobina 32.7 31.67 30.3
Otras proteinas 6.98 4.26 7.08
Azlcares 0.07 0.07 0.07
Colesterol 0.19 0.04 0.14
Grasa 0.06 0.11 0.09
Acidos grasos - 0.05 0.05

Fuente: Gorbatov (1988)

2.2.1.1.4. Usos en la alimentacién humana

La sangre ha sido comparada con la carne, la leche y los huevos en términos de

contenido nutricional. Contiene un 18% de proteinas y todos los aminoacidos necesarios
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para el funcionamiento 6ptimo del hombre (Rangel et al., 1995); sin embargo, se
desperdicia en muchas fabricas de procesamiento, perdiendo una valiosa fuente de

proteinas y dando lugar a un efluente altamente contaminante (30).

En las Gltimas cuatro décadas, la sangre de algunas especies animales, como el
ganado vacuno y el porcino, se ha utilizado para la alimentacion humana en varios paises,
incorporandola a los alimentos como fuente de proteinas de bajo coste (Alizo y Méarquez,
1994; Barboza et al., 2005; Bentez et al., 2002; Fernandez et al.). Ademas de la proteina,
ofrece cualidades funcionales que pueden ser empleadas en la produccion alimentaria,
como por ejemplo actuar como emulsionante o sustituto de la grasa (Bentez et al., 1999).
El uso de esta proteina como agente emulsionante es complicado y se ve afectado por
parametros como el contenido de proteina, el tipo de grasa, la velocidad de mezcla y la

duracion, entre otros (30).

Sin embargo, a causa del enérgico olor y sabor que confiere a los alimentos, el uso

de la sangre en la composicion de los mismos es limitado (Marquez et al., 1998) (30).

El futuro de la alimentacion en Per(, y potencialmente en otras naciones en vias
de desarrollo, esta sujeta en gran mesura a la suficiencia de la tecnologia alimentaria para
aprovechar los suministros actuales de alimentos del pais, asi como para adecuar y
producir productos modernos que puedan modificar y completar la dieta de un gran

numero de ciudadanos a un coste econémico (30).

En nuestro pais, este componente bovino, ovino y porcino es un contaminante del
agua en forma de efluente, que aln no ha sido tratado a nivel industrial, especialmente en

la agroindustria alimentaria (30).
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2.2.1.1.5. Disponibilidad de la sangre

La sangre se extrae del ganado vacuno, ovino, caprino y porcino en los grandes
mataderos, siendo el principal subproducto liquido que se obtiene del sacrificio de los
animales, con unos 60 litros recuperados por cada 100 kg de peso activo, respecto a los
cuales aproximadamente la mitad se recogen durante el sangrado. Historicamente, podia
ser utilizado de forma directa en la industria alimentaria, por ejemplo, en la creacion de
embutidos, pero la escasa demanda en comparacion con la cantidad producida, asi como

las caracteristicas nutritivas de la sangre, han impulsado la basqueda de alternativas (28).

La cantidad de sangre a la que se puede acceder en los mataderos es considerable;
el volumen recogido de cada animal es aproximadamente el 3,5% del peso vivo o el 50%
de la capacidad total de sangre que lo rodea. Por término medio, una planta de sacrificio
de renombre puede recoger entre 10 y 12 litros de sangre. EI empleo de la sangre bovina
como fuente de hierro es sumamente interesante, pues la ausencia de hierro impacta a
toda la sociedad en general y es fundamental encontrar soluciones a este problema de

salud publica (28).

2.2.2. Anemia

Es aquella enfermedad que ataca directamente a la sangre, la cual se define como
el liquido vital que es bombeada por el érgano principal del ser humano, es decir, el
corazén, continuamente en todo el organismo, pasando por las vias sanguineas
comunmente conocidas como arterias y venas. Cuando hay un trastorno sanguineo, puede
tener un efecto negativo en la calidad de vida y salud de las personas (21). La proporcién

varia segun el grupo demografico y el lugar, en funcién de las circunstancias locales (31).
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Del mismo modo, es la que genera deficiencias sanguineas y de masa corporal en
la persona, por lo que a la sangre periférica se le considera inferior al valor normal para

un sexo, una edad y una elevacion por encima del nivel del mar especificos (32).

2.2.2.1. Tipos de anemia
Anemia ferropénica: Es la forma mas habitual y esta producida tras la ausencia de hierro

en el organismo (33).

Anemia por déficit de vitamina B12: Esta vitamina es vital para la formacion de

glébulos rojos (33).

Anemia perniciosa: Se genera a consecuencia de que el estbmago no genera una cantidad

suficiente de proteina, la cual ayuda a absorber la vitamina B12.

Anemia por deficiencia de acido folico o megaloblastica: Cuando esta vitamina es

deficiente en la dieta, los globulos rojos se vuelven excesivamente grandes (33).

Anemias causadas por enfermedades crénicas: Producida a causa de algunos
problemas del sistema inmunitario, enfermedades inflamatorias, infecciones persistentes,
lacirrosis y el cancer los cuales infringen de manera negativa en la generacion de globulos

rojos (33).

Anemia drepanocitica: Es un tipo de anemia adquirida por genética y se identifica por
la modificacion de la hemoglobina al variar la estructura de los glébulos rojos, reduciendo

el volumen de oxigeno que pueden aportar a los tejidos (33).

Anemia hemolitica: Referida a la exterminacion o eliminacion por el mismo sistema

defensor del organismo de la persona de los glébulos rojos (33).
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Anemia aplasica idiopatica: Larazdn de este tipo de anemia es incierta, pero causa dafio

a las células madre ubicadas en la médula 6sea que generan células sanguineas (33).

Talasemia: Es posible que sea hereditaria. Esta causada por una mutacion en los genes
responsables de la fabricacion de los dos elementos de la hemoglobina, las globinas beta

y alfa (33).

2.2.2.2. Anemia ferropénica

Tal como sefiala la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se estima un
aproximado de 2.000 millones de individuos anémicos a nivel mundial, siendo los nifios
en periodo de crecimiento rapido y las mujeres en edad reproductiva quienes presentan la
mayor frecuencia, especialmente durante el embarazo (34). Esto puede deberse a una
ingesta insuficiente, a una mala absorcién (gastritis atrofica, EIl), a un aumento de la
demanda (embarazo, desarrollo rapido de los jovenes) o a un aumento de las pérdidas

(menorragia) (35).

La anemia ferropénica (Fe+2) es una problemaética de salud publica importante a
escala mundial que se reconoce con frecuencia en la préctica clinica mediante mediciones
de hemoglobina (36). Dicha enfermedad es ocasionada tras la escasez de hierro durante
un periodo prolongado, lo cual agota las reservas de hierro del organismo, provocando
una reduccion de la eritropoyesis y la ADI. Por ello, la sintomatologia inespecifica como
la palidez, la fatiga, el letargo, la caida del cabello, las ufias quebradizas y el pico.
Ademas, algunos individuos pueden mostrar indicios de insuficiencia cardiaca (por

ejemplo, disnea al hacer ejercicio, edema pedicular) (35) (37).

El hierro en reservas de un bebé normal a término es suficiente para satisfacer sus
demandas en los primeros 4-6 meses de vida. Ello debido principalmente al consumo de
hierro materno durante la vida intrauterina y, en menor medida, a la descomposicion
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eritrocitaria asociada al envejecimiento en el lapso de los tres primeros meses de vida.
Debido a que el feto absorbe el hierro materno a lo largo del tercer trimestre del embarazo,

cuando el bebé nace de forma prematura posee reducidas reservas de hierro (38).

Dado que el equilibrio de hierro del lactante viene determinado principalmente
por la ingesta de alimentos durante los 4-6 meses de edad, la anemia ferropénica en recién
nacidos y nifios pequefios suele estar causada por una dieta insuficiente o desequilibrada.
La deficiencia mas frecuente es la ingesta de forma tardia o el rebote de alimentos con
nutrientes ricos en hierro en la dieta, asi como la introduccion de forma prematura de la
leche de vaca (previamente a los 6 meses de edad) o implementar en nifios una dieta
consiste principalmente en leche y carbohidratos, que si bien son bajos en hierro, este
tipo de alimentos son abundantes en calorias, lo que da lugar a un nifio con anemia
ferropénica que tiene una masa normal o en algunas ocasione la presencia de sobrepeso

para su edad (14).

2.2.2.3. Clasificacion de la anemia ferropénica

a) Anemia leve: Esta anemia tiende ser asintomatica. En algunos casos, se puede
sufrir agotamiento, somnolencia, disnea y palpitaciones, sobre todo tras el
gjercicio fisico. Un factor importante es la disminucién del apetito, que tiene un
efecto negativo en la nutricion del nifio. Sobre el nivel mar, la anemia leve se
describe como indices de hemoglobina de 10-10,9 g/dL (39).

b) Anemia moderada: La manifestacion fisica mas comin de esta forma de anemia
es la palidez, y el paciente puede ser consciente de su condicion hiperdinamica y
quejarse de palpitaciones. Los niveles de hemoglobina oscilan entre 7-9,9g/dl

sobre el nivel del mar (39).
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c) Anemiasevera: Este tipo de anemia origina sintomas en otros aparatos organicos,
como dolores de cabeza, mareos y sincopes, acufenos o vértigos. Muchos
pacientes estan irritables y tienen problemas para dormir y concentrarse, o algunos
pueden volverse hipersensibles al frio como efecto de la disminucion del flujo
sanguineo cutaneo. Asimismo, el desvio de sangre fuera del lecho esplacnico es
responsable de sintomas digestivos como la anorexia y la indigestion, asi como
de nduseas y anomalias intestinales. Cuando el contenido de hemoglobina a nivel

del mar es inferior a 7gr/dl (39).

Tabla 3
Valores normales de concentracion de hemoglobina y grados de anemia en nifios y

nifias de 6 meses a 24 meses

Anemia por niveles de hemoglobina
Edad Normal (G/DL)
Severa | Moderada Leve
2 a5 meses >11.0 <7.0 7.0-9.9 10.0-10.9
6 a 24 meses >11.5 <8.0 8.0-10.9 11.0-114

Fuente: OMS (1)

2.2.2.4. Causas de la anemia ferropénica

Tras absorber el hierro en el organismo ello se encuentra determinado
principalmente por el volumen de hierro total consumido a través de la dieta, la
proporcién de hierro hemo y no hemo que se consume, la disponibilidad de inhibidores y
activadores de la absorcidn de hierro no hemo en los alimentos y la situacion nutricional
del individuo para dicho componente (38). Entre los factores que provocan el

padecimiento de la anemia son:
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Absorcién insuficiente:

— Deficiencia en la ingesta de caracter dietética.

— Deficiencia monetaria y problemas personales.

— Trastorno de la malabsorcion.

— Presencia de la enfermedad celiaca y entre otras mas respecto a lo que pueda

padecer el tubo digestivo. (35) (38)

Pérdidas aumentadas

— Presencia de la uncinariasis, falta de presencia de menstruaciones, constantes
epistaxis, sangrado estomacal, sangrado sanguineo en diversos drganos, y
sangrados perinatales.

— Presencia de uncinariasis, enfermedades estomacales o renales (14) (39).

Depdsitos disminuidos

— Depésitos anticipados.
— Mellizos.

— Sangrado en el Gtero de manera interna (14) (39).

Aumento de requerimientos

— Répido desarrollo.

— Adolescentes, embarazadas, lactantes (14) (39).

2.2.2.5. Cuadro clinico de la anemia
- Sintomas generales: dentro de estos sintomas, la astenia y la pérdida de energia, son
las que poseen un nivel bajo de especificidad puesto que se pueden manifestar en diversos

tipos de patologias (40).

38

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

- Queilitis angular: Se le denomina asi a la presencia de fisuras y maceraciones en el
contorno de la boca, siendo considerada como una de las infecciones mas comunes en el
aspecto de la dermatologia, la cual se puede apreciar como una especie de cufia en el cual

se nota una fisura considerablemente profunda (41).

- Pica: Considerado uno de los trastornos mas frecuentes, el cual refiere a la ingesta de
alimentos no consumibles, precisando de manera genérica que es proveniente de la
palabra pica, la cual hace referencia a la palabra urraca, puesto que el comportamiento
alimentario que posee esta ave es similar a la de las personas que padecen de este trastorno

(42).

- Sintomas cardiopulmonares: Abarca manifestaciones de cansancio y debilidad cuando
el individuo realiza alguna actividad fisica o hace algun otro esfuerzo desmesurado, en el

cual la cantidad de la sangre disminuye por debajo de los 5g/dl (43).

- Sintomas neuroldgicos: Se refieren a aquellos casos de diagndstico de anemia en un
nivel o grado intenso, el cual provoca diferentes sintomas tales como los problemas de la
cefalea, presencia de vértigos, alteraciones en la estabilidad, estar pendiente de cualquier
cosa pequefia y falta de suefio, entorpecimiento mental y deficiencia de la capacidad de

concentracion (40).

2.2.2.6. Consecuencias de la anemia ferropénica
a) Falta de energia: Cuando el organismo es incapaz de suministrar suficiente
oxigeno a la célula, y cuando falla la cadena de envio electrénico, se impide un
suministro adecuado de energia, lo que provoca sintomas como apatia,
agotamiento, vertigos, debilidad, irritacion, anorexia, mialgias e incluso

parestesias en manos y pies (39).
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b) Palidez de piel y mucosa: Debido a una vasoconstriccion local producida por la
pérdida de pigmento hematico y la palidez cutanea, lo cual produce un desvio de
la sangre desde el rifién y la piel hacia los érganos importantes como mecanismo
homeostético circulatorio (39).

c) Disnea: Puede ser inducida por la hipoxia acidosis lactica, que provoca un
aumento de la ventilacion, o por el agotamiento temprano de los musculos
respiratorios (39).

d) Alteracién en la conducta alimentaria: Consumo de tierra (geofagia) o de hielo
(pagofagia).

e) Alteraciones metabodlicas hepaticas: En el metabolismo de hierro el higado
constituye un 6rgano critico porque sintetiza una serie de enzimas dependientes
del hierro, asimismo, guarda y reGsa reservas de hierro. En consecuencia, la
anemia provoca una reduccion de varias proteinas hepéticas, como la xantina
oxidasa, el citocromo C oxidasa, la mioglobina y el succinato deshidrogenasa
(14).

f) Alteraciones neuroldgicas: La carencia de hierro perjudica la sintesis y el
catabolismo de monoaminas como la noradrenalina y la dopamina, que
regularizan el desplazamiento, el metabolismo de la serotonina, los ciclos de

actividad y de suefio, pudiendo perjudicar la atencién y el estudio (44).

Asimismo, mediante una encuesta denominada ENDES se ha evidenciado la
problematica de la anemia infantil en nuestro pais, manifestando que en el Pert los nifios
con edades que oscilan entre los 6 a 36 meses de edad, diagnosticados previamente con
anemia ha disminuido considerablemente, pasando del 56.8% durante el periodo 2007 al
46.8% en el periodo 2011, sin embargo, para el periodo 2014, este porcentaje aumento en

un 2%, pero ya en el afio 2018 dicha cifra comenz6 a descender significativamente hasta
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Ilegar a ser un total de 43.5% para el 2019; aun asi es considerada una cifra mayor a la
obtenida en el periodo 2011. De lo expuesto, se evidencia que el problema ha sido

controlado mediante el uso de diferentes estrategias (45).

2.2.2.7. Fisiopatologia de la anemia ferropénica

Las eritropoyesis se encuentran en la division y proliferacion de las células madre
eritropoyéticas para producir eritrocitos o glébulos rojos. Siendo reemplazados
constantemente en un aproximado del 1-1,5 por ciento de todos los eritrocitos circulantes,
el cual presenta una duracion de entre 5 y 7 dias en la médula ésea y da lugar a la libertad
de reticulocitos, los cuales se transforman en eritrocitos maduros al cabo de 24 horas en

la circulacion periférica (46).

Asi mismo, la eritropoyesis se encuentra controlada por la eritropoyesis y la
eritropoyetina (EPO), la cual es un factor critico. Para asegurar el correcto desarrollo de
la eritropoyesis, se requiere una cantidad necesaria de hierro ademas de la eritropoyetina
(EPO), lo que supone una necesidad diaria de 20 a 30 mg de hierro, el 99% del cual se
origina en el reciclaje de la hemoglobina en las células. Sélo el 1% se aporta por absorcién
intestinal para compensar las pérdidas diarias por via fecal y renal. En consecuencia,
cuando la demanda aumenta, las pérdidas crecen o la absorcion disminuye, generando

que las reservas de hierro se agoten (47).

2.2.2.8. Estadios del déficit de hierro

La evidente carencia de hierro presentada en la médula ésea del organismo es
considerada o prevista durante la primera etapa; en la que los indices de hemoglobina y
de hierro se encuentran de manera normalizada, pero los niveles de ferritina sérica

disminuyen puesto que la naturaleza de la ferritina es una de las proteinas la cual puede
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reactivarse del nivel o estado agudo determinando que la hemoglobina se mantendra en

situaciones estables (47).

Por consiguiente, la eritropoyesis se percibe con un total de hierro deficiente,
siendo este provocada por la deficiencia en el transporte realizado del O2 en el cuerpo,
ya que los globulos rojos en expansion requieren una mayor cantidad de hierro. Por otra
parte, la aglutinacion de hemoglobina se mantiene sobre el nivel umbral fijado. Esta
condicion se define por una elevada concentracion de receptores de transferrina en los

gldbulos rojos, asi como por un aumento de la protoporfirina libre (47).

Tal es asi que, a causa de la falta de hierro la anemia la anemia es considerada
como el tercer y mas grave signo de la carencia de tal componente. Cuando el suministro
de hierro es inadecuado para sintetizar hemoglobina, las aglutinaciones de hemoglobina
se encuentran al inferior de los niveles predeterminados, dando lugar a la anemia por

carencia de hierro (48).

2.2.2.9. Criterios de diagnostico

Existen varios procedimientos de diagnostico que pueden determinar el volumen
de hierro en el organismo con distintos grados de precision, lo cuales van desde la
medicién basica y de bajo coste del hematocrito hasta la evaluacion méas sofisticada y
costosa de las reservas de hierro organico. Los pardmetros de la investigacion (individual
0 poblacional), la disponibilidad de personas y recursos materiales y el indice de
susceptibilidad y especificacion necesarios influiran en la seleccion de estos enfoques. En
la practica clinica basica, es prudente analizar los precedentes individuales, los agentes

de riesgo, la hemoglobina y las pruebas terapéuticas para diagnosticar la anemia (44).

a. Clinico: La anamnesis y un examen fisico exhaustivo sirven para identificar las
indicaciones y los sintomas.
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Los signos clinicos vienen determinados por el grado de deficiencia y el ritmo de
desarrollo de la anemia. Ademas, la deficiencia de anemia moderada o leve puede
ser asintomatica o manifestarse con pocos sintomas. Es necesario evaluar los
antecedentes personales del paciente, los agentes de riesgo, los indices de
hemoglobina y las pruebas terapéuticas para diagnosticar la anemia (44).

b. Laboratorio: La anemia se diagnostica con criterios de laboratorio cuando el
contenido de hemoglobina en sangre capilar o venosa es de 11g/dl y el hematocrito

es del 33% (44).

2.2.2.10. Dosaje de hemoglobina

El céalculo de la hemoglobina puede ser realizada por personal sanitario
cualificado mediante un hemoglobinémetro que proporciona resultados rapidos, o en el
laboratorio accesible del centro. Los indices de hemoglobina de los nifios deben
comprobarse a los seis y doce meses de edad, independientemente de la edad gestacional
o del peso al momento de nacer. Ademas, en funcion al estado del nifio, los centros de

salud deben suministrar hemoglobina a todos los nifios menores de tres afios (44).

Tabla 4
Indicaciones del dosaje de hemoglobina para nifias y nifilos menores de tres afos de

acuerdo con la condicion del nifio

o ) Momento para el dosaje de
Condicion del nifio Edad ) N° de veces
hemoglobina
Nifios(as), con peso Pre suplementacion 1
6 a 35 meses i
normal Post suplementacion 1
) Pre suplementacion 1
Nifias(as), con peso i
1allmeses | Durante la suplementacion 2
anormal.
Post suplementacion 1

Fuente: Minsa (2014) (30)
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2.2.2.11. Hierro

El hierro se constituye como un micronutriente que el organismo requiere para
diversas actividades bioquimicas y fisioldgicas. Asimismo, es un metal critico para
diversas actividades metabdlicas y enzimaticas; es necesario para el crecimiento y la
prevencion de la anemia nutricional, pues resulta imprescindible en el desarrollo de la
estructura molecular de la hemoglobina, asi como para la oxidacion de los tejidos y el
proceso de respiracion. Esta presente en mayores concentraciones en el organismo que
cualquier otro oligoelemento, encontrdndose en la naturaleza especificamente en forma

de 6xido, hidréxido férrico o en forma de polimeros (49).

Asimismo, este micronutriente se encuentra en los alimentos que se ingieren de
manera diaria, siendo en ese caso categorizado en dos tipos de hierro, hierro heminico, el
cual se refiere a aquellos alimentos que proceden directamente de animales domésticos,
como los pescados, las carnes rojas, mariscos, lo cuales conforman a la sangre después
de haber sido ingeridos, seguidamente, se tiene al hierro no heminico o inorganico, el cual
hace referencia a los alimentos que provienen del reino vegetal, teniendo mayor presencia
en la ingesta de frutos secos, cereales, lacteos y granos, sin embargo, se precisa que los
seres humanos se especializan principalmente por la rapida filtracion del hierro heminico

a diferencia del hierro no heminico (36).

2.2.2.11.1. El hierro en el cuerpo humano

El hierro esta inmerso en el cuerpo con un total de 4 a 5 mg, siendo esta cantidad
la que préacticamente garantiza la estabilidad del organismo tanto interna como
externamente, a lo cual se le conoce como el procedimiento de la homeostasis,
significando el de mantener un balance equitativo entre el hierro que se ingiere con el que

se expulsa del organismo (50).
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2.2.2.11.2. Requerimientos de hierro segun grupo etario

La ingesta de alimentos que posee la cantidad necesaria de hierro se prescribe de
la siguiente manera: para nifios y nifias, de 0 a 6 meses (7 mg), de 6 meses a un afio (7

mg), de 1 a 3 afios (7 mg), de 4 a 5 afios (9 mg) y de 6 a 9 afios (9 mg) (51).

Seguidamente, para varones con edades que oscilan entre los 10 a 12 afios el
consumo debe ser de 12mg, para la edad de 13 a 19 deberéa ser de 15mg y para los 20 afios

de edad hasta los varones mayores de 80 afios se considerara 10mg (51).

Y, finalmente, para aquellas mujeres con edades que oscilan entre los 10 hasta los
49 afios se recomienda un consumo de 18mg, sin embargo para las mujeres cuyas edades
fluctGan entre los 50 hasta las mayores de 70 debera ser de 10mg y finalmente para las

gestantes y las que dan de lactar se recomienda un 18mg de hierro (51).

2.2.2.11.3. Metabolismo del hierro

Los hombres poseen en total una cantidad de hierro en el cuerpo de 4,0 g de media,
mientras que las nifias cuentan con una totalidad de hierro en el cuerpo de 2,5 g de media.
Agregado a ello, en el organismo, las moléculas que contienen hierro se clasifican como
funcionales (las que realizan funciones metabdlicas o enziméticas) o de almacenamiento
(utilizadas para almacenar y transportar el hierro). Es asi que, aproximadamente dos
tercios del hierro total del organismo es funcional, y la mayor parte es la hemoglobina
contenida en los eritrocitos circulantes. Aproximadamente el 15% del hierro funcional
corresponde a otras enzimas que contienen hierro y a la mioglobina. En esta misma linea,
la escasez de hierro se atribuye con frecuencia a la falta de suministro de minerales para
satisfacer la demanda de hierro utilizable una vez que se agota su almacenamiento. Por

otro lado, la deficiencia de hierro a nivel celular puede estar causada por una liberacion
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insuficiente del hierro almacenado a pesar de una ingesta y almacenamiento adecuados
(49). Sin embargo, aun adquiriendo un rol importante, un nivel excesivo de hierro en el
cuerpo es dafiino, puesto que posee el poder de inducir dafios celulares a través del
denominado estrés 02, los cuales atacan los componente lipidicos, asi como también al

mismo ADN (52).

2.2.2.11.4. Absorcion de hierro

Los lugares en donde ocurre la absorcion del hierro son denominados duodeno y
yeyuno, los cuales a su vez pertenecen al sistema digestivo del ser humano. Aunque este
elemento no se absorbe en el estbmago, éste contribuye al desempefio reflejado mediante
la manifestacion de una secrecion clorhidrica, asi como también el de las enzimas, las
cuales permiten liberar el hierro presente en la matriz alimenticia, sin embargo, esto se
puede solubilizacion, puesto que este acido es el que incentiva en reducir el cation ferroso
(50). (30). La absorcion de alrededor del 10% del hierro de la dieta se ve alterada por

factores promotores o inhibidores, y la absorcién puede variar hasta un 50% (53).

Dicho proceso en el cual se realiza la absorcion del hierro, se puede caracterizar

en diversas fases establecidas seguidamente:

a. Transporte: El hierro se transporta a través de la transferrina, una glicoproteina
que tiene una masa molecular de unos 80 kDa que se sintetiza en el higado y
contiene dos dominios de union al hierro que son homologos. Dicha proteina
transporta el hierro que los macrofagos producen durante la pérdida de la mucosa
intestinal o los glébulos rojos a la totalidad de tejidos que lo necesitan.

b. La apotransferrina hace referencia a aquella carente de hierro; constituida por la
transferrina monofasica la cual es una proteina que incluye un atomo de hierro; y

por la transferrina difasica la misma que consiste en una proteina que contiene dos
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atomos de hierro, haciendo hincapié de que si no existe una ruta para poder
transportarse se le denominara transferencia obstaculizada o saturada, que tiene
un peso molecular de alrededor de 1,41 g/mg para la transferina. Las
concentraciones de transferrina superan la capacidad de uni6n necesaria en
condiciones fisioldgicas, dejando vacios aproximadamente de dos tercios de los
sitios de enlace. Si se utiliza la totalidad de transferrina, el hierro ingerido no llega
a unirse y se acumula en el higado. Asimismo, la molécula de transferrina solo se
encuentra con vida alrededor de 8 a 10 dias, pero el hierro que traslada posee un
ciclo de vida mucho més corto, con un recambio medio de 60 a 90 minutos.
Asimismo, la mayor parte del hierro transportado por la transferrina es absorbido
por las células eritropoyéticas, mientras que el sobrante es absorbido por los
tejidos para ser usado en la sintesis de mioglobina, citocromos, peroxidasas y otras
proteinas y enzimas que necesiten al hierro como cofactor.

Captacion: Ahora bien, el hierro ingerido puede hallarse en la luz intestinal en
forma no hemética o hematica, y dependiendo de su forma, sera transportado en
una variedad de métodos a partir de la luz intestinal hasta el fondo del enterocito.
El hierro no hemo debe disolverse primero en agua antes de poder ser absorbido,
pues los moldes insolubles no pueden ser objeto de absorcion y se eliminan en las
heces. Debido a la rapida precipitacion del hierro férrico en el entorno alcalino del
intestino, el hierro ferroso es mucho mas soluble que el férrico.

Se presentan las soluciones alcalinas a consecuencia de la solubilidad del hierro
férrico, no se requieren aglutinantes intraluminales. Existe una importante
controversia sobre la presencia de un portador o receptor distinto para el
mecanismo de absorcion de esta clase de hierro. A pesar de ello, una vez ingerido

por el enterocito, este hierro es deteriorado por la enzima hemo oxigenasa a
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bilirrubina, hierro y monoéxido de carbono. La creacion de esta forma de hierro se
anexa a ligandos de baja masa molecular o a una proteina similar a la transferrina,
pasando a formar parte de la reserva interna de hierro del enterocito junto con el
hierro no hemo.

f. Depésito: El hierro extra se almacena intracelularmente en forma de
hemosiderina y ferritina, principalmente en el higado, bazo y la médula dsea.
Asimismo, una molécula de ferritina puede almacenar alrededor de 4 mil
particulas que conforman al hierro, sin embargo, lo méas comun son un
aproximado de 2 mil, que se retienen a manera de cristales de fosfato de hidroxido

ferrico (54).

2.2.2.11.5. Biodisponibilidad de hierro en los alimentos

La biodisponibilidad del hierro es definida como la eficacia con la que se emplea
fisiolégicamente el hierro alcanzado a traves de la dieta. Es asi que, abarca todos los
mecanismos que promueven o inhiben la filtracion del mineral, es decir, la clase de hierro

incluido en los nutrientes consumidos (55).

Alimentos fuentes de hierro segun clase:

Clase A: Alimentos enriquecidos con hierro, entre ellos esta la sangre, el bazo (de vacuno,
oveja, cerdo o pollo), el pate, el higado de pollo o vacuno, el bofe, el rifién, las mollejas

y el corazén de vaca.

Clase B: Alimentos enriquecidos con hierro. Entre ellos estan la sangre, el bazo (de vaca,
oveja, cerdo y pollo), las mollejas, el higado de pollo o de vaca, el rifion, el paté, el bofe,

y el corazén de vaca.
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Clase C: Alimentos con bajo contenido en hierro. Entre ellos estan la hierba buena, el
perejil, la albahaca, el cilantro, las espinacas, las judias verdes, las acelgas, las judias

frescas, los guisantes frescos y el chile amarillo (39).

Tipos de hierro en la dieta:

Hierro Hem o hémico: esta contenido en la hemoglobina, la mioglobina, los citocromos
y una variedad de otras hemoproteinas; se obtiene sobre todo de los productos animales
(carne roja, carne blanca, sangre y productos animales como el ganado vacuno, el
pescado, el pollo, el cerdo, el cordero, la cabra y el marisco), de los que se absorbe entre

el 15y el 40% (56).

Hierro no Hem: contiene hierro que no forma parte del grupo hemo; se ubica sobre todo
en comidas que provengan del mundo vegetal, animal y en algunas sales minerales. Sin
embargo, existen alimentos procesados reforzados con hierro, como la harina de trigo u
distintos complementos alimenticios (fortificacién con hierro). Su absorcion varia del 2%

al 10% (56).

Tabla 5
Contenido de hierro en mg por racion de 2 cucharadas en diversos alimentos
Alimentos Cantidad de hierro en mg por racion de 2 cucharadas (30
gramos)
Sangre de pollo cocida 8.9
Bazo de res 8.6
Rifidn de res 3.4
Higado de pollo 2.6
Charqui de res 2.0
Pulmon (bofe) 2.0
Higado de res 1.6
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Carne seca de llama 1.2
Corazon de res 11
Carne de carnero 11
Pavo 11
Carne de res 1.0
Pescado 0.9
Carne de pollo 0.5

Fuente: CENAN/INS/MINSA (2014) (27)

2.2.2.11.6. Medidas de prevencion para disminuir la anemia por déficit de hierro

Existen diferentes métodos que ayudaran a disminuir el padecimiento de la anemia
en el organismo de la persona, tales como conocer, ingerir y preparar alimentos que
complementan la nutricion que se le otorga a la persona, ingerir cada vez més alimentos
con suplementacion nutritiva, consumir alimentos que posean o sean nutritivos en hierro,
mantener un estilo de vida saludable, en el cual se consuman alimentos balanceados en
nutrientes, asi como también el de ingerir frutos secos. En esta misma linea, es
recomendable que la persona en su dieta alimenticia agrgeue la ingesta de alimentos

provenientes de animales que sean ricos en hierro y el consumo de vitamina C (57).

2.2.2.11.7. Alimentacion en nifios y nifias de 6 a 24 meses para prevenir la anemia

La prevencion de la anemia en los nifios es relevante, pues en este grupo de
personas es donde se presenta con mayor frecuencia, por tal motivo se determind
minuciosamente la cantidad de alimento proveniente de los animales para la alimentacion
en cada una de las dietas de los nifios(as). Es asi que, en primera instancia se tiene a los
nifios(as) con edades de 6 a 8 meses, a los cuales se les tiene que suministrar un total de

4 a 5 cucharadas por comida, siendo los alimentos aplastados como lo son las papillas,
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puré o la misma mazamorra, seguidamente se tiene a los nifios(as) con edades de 9 a 11
meses, a quienes se les suministra un total de 5 a 7 cucharadas de comida, en las cuales
los alimentos son picados, desmenuzados o triturados, y finalmente, tenemos a los
nifios(as) de 12 a 24 meses, suministrandoles de 7 a 12 cucharadas, donde los alimentos

se dan tipo segunda comida de la olla familiar (57).

2.2.2.11.8. Factores que modifican la absorcion del hierro

Para poder controlar la ejecucion de la absorcion del hierro en el organismo, se
hacen presentes diversos factores que involucran al estado nutricional del individuo, en
el cual se expresan actividades que inhiben dicho proceso, las cuales estan conformadas
por numerosas condiciones fisioldgicas, como el desarrollo y el embarazo, provocando
un crecimiento considerable de la filtracion de hierro como consecuencia del incremento

de moléculas especificas conteniendo un nivel de hierro considerable (39).

Debido a ello, se precisan los diversos factores que se involucran en el proceso de
absorcion del hierro no hemo en la luz intestinal, encontrandose aquellos que favorecen
la absorcion denominados activadores, y los que la dificultan, denominados inhibidores

(39).

a) Activadores de la absorcion del hierro:
Vitamina C (&cido ascdrbico): aumenta la absorcion de hierro reduciendo el
hierro a su forma ferrosa y quelandolo, manteniendo el hierro soluble y
fisiolégicamente accesible para su absorcion; otros &cidos organicos que
potencian la absorcion de hierro son el acido malico, tartarico y citrico. Algunos
ejemplos son la naranja, la pifia, la papaya, la fruta de la pasion, el membrillo, la

carambola y la limonada (55).
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Proteinas de la carne: Ademas de aportar hierro hemo (que es extremadamente
absorbible), también optimiza la filtracion del hierro desconociéndose la forma
por el que esto ocurre. Sin embargo, las pruebas experimentales indican que el
contenido en aminoéacidos de las proteinas halladas en la carne es un elemento
critico que permite favorecer la filtracién del hierro no hemo al aumentar la
solubilidad del hierro ferroso. Por ejemplo, la mezcla de guisos de verduras y
carne (58).
Vitamina A: Garantiza que la absorcion del hierro se desarrolle de manera normal
gracias a la capacidad soluble que le otorga al competir con otras moléculas. La
vitamina Ay el hierro se utilizan conjuntamente a fin de afrontar las deficiencias
de hierro existentes, minimizando al mismo tiempo el efecto negativo de los
fitatos y polifenoles de la dieta. A pesar del desconocimiento de la exacta por la
que estas sustancias quimicas ejercen esta accion, se podria llegar a suponer que
la absorcidn del hierro se alivia gracias a la generacion de diversos complejos, los
cuales se suelen encontrar en comidas tales como las ensaladas tanto de frutas
como de verduras (58).

b) Inhibidores de la absorcion del hierro:
Los fitatos encontrados en cereales y sus derivados, asi como de las legumbres,
siendo estas las que poseen un nivel alto de hierro de tipo vegetal en su
composicion quimica, llegando a un 50%.
Taninos: presentes en diversos frutos y vegetales, en el café negro, el té verde, el
vino, chocolate, las almendras y en el orégano. Al interactuar estos con el hierro
para generar una molécula insoluble, pueden restringir la absorcion.
Estas sustancias quimicas provocan la quelacion del hierro dentro de la luz

intestinal, lo que da lugar a la produccion del nutriente insoluble del hierro e
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impide que este nutriente sea fisiologicamente accesible para su absorcion. Sin
embargo, hay que sefialar que esto no es una causa para excluir estos productos
de la dieta de las personas, sino que deben consumirse entre los alimentos, a fin
de no interrumpir la absorcion del hierro (39).

Proteinas vegetales: Siendo la soja la que limita la filtracion del hierro no hemo,
independientemente del contenido de fitatos.

Calcio: es el encargado de la reduccién de los dos tipos de hierro cuando se toma
junto con el hierro en una comida. Las proteinas del suero y la caseina son aquellas
proteinas animales con mayor impacto inhibidor.

Los fosfatos y el calcio se incluyen en muchas comidas y pueden dificultar al
proceso que genera que se absorba el hierro. Siendo los fosfatos los que producen
diversos compuestos de caracter insolubles, principalmente con iones férricos,
que restringen el proceso de absorcion.

Si el hierro y el zinc se suministran de manera simultinea y el indice de zinc es
mucho mayor a lo obtenido del hierro se procedera a efectuar la absorcion de este
altimo. A pesar de ello, no se ha observado ninguln tipo de interrelacion mutua en
su absorcion cuando ambos productos quimicos se suministran simultaneamente
con las comidas en dosis que se ajustan a las necesidades nutricionales diarias

(39).

2.2.2.11.9. Requerimientos nutricionales del hierro

Necesidades de hierro segun edad y condicion fisioldgica

Embarazo, feto y recién nacido

e Las mujeres embarazadas tienen unas necesidades de hierro elevadas (27 mg/dia),

que son dificiles de alcanzar con una dieta habitual conformada principalmente
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por legumbres, granos y cereales, con escasos alimentos de indole animal (carnes
y despojos), lo cual hace necesaria la suplementacion preventiva.

e La administracion de suplementos de hierro debe comenzar durante el primer
trimestre del embarazo para garantizar una transferencia eficaz de hierro de la
madre al feto; no obstante, debe continuar durante al menos dos meses después
del nacimiento para compensar las pérdidas.

e El feto obtiene el 80 por ciento de sus almacenamientos de hierro en todo el lapso
del tercer trimestre del embarazo; por ende, los neonatos prematuros y de bajo
peso tienen pocas reservas, o que provoca anemia a una edad precoz.

e Algunas enfermedades maternas, como la diabetes, la anemia o la hipertension,
pueden ocasionar que el parto tenga un almacenamiento insuficiente de hierro.

e Latardia ligadura del cordon umbilical (2-3 minutos posteriores al parto) ofrece
al bebé una reserva de hierro que lo ampara contra la anemia alrededor de los
primeros 4 a 6 meses de vida.

e Al nacer, la concentracion de hemoglobina suele elevarse como resultado de la
respuesta del feto al entorno hipoxico intrauterino.

e La carencia de hierro se correlaciona negativamente con la edad gestacional en
los recién nacidos prematuros. El rapido desarrollo extrauterino agrava esta
situacion de carencia, por lo que el almacenamiento de hierro de los recién nacidos

prematuros son muy variadas y sus necesidades de hierro se estiman en mg/kg/dia.

Nifos(as) menores de dos afios

e Hay un descenso fisiolégicamente significativo de la hemoglobina durante los dos
primeros meses. Un nifio nacido a término y alimentado Unicamente con leche de

su madre posee menos posibilidades de sufrir anemia durante los primeros seis
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meses de vida. Asi también, si la madre fue anémica durante el embarazo, el nifio
nace sin reservas suficientes.

e El hierro se encuentra muy reducido en la leche que se produce en las mujeres
(alrededor de 0,3-0,4 mg/L), sin embargo, tiene 50%.de biodisponibilidad.

e Los nifios con menores de dos afios de edad poseen mayores requerimientos de
hierro que en cualquier otra edad; ademas, solo hasta los seis meses su demanda
de hierro (0,27 mg/dia) se cubre en su mayor parte con las reservas gestacionales

y de los seis a los veinticuatro meses sus necesidades aumentan a 11 mg/dia.

Tabla 6
Recomendaciones de ingesta media de hierro por edades (MG/DIA)
Edad Requerimiento
0 — 6 meses 0.27
6 — 24 meses 11

Fuente: Adaptado de FAO/OMS (47)

Nifios(as) de 1 a 8 afios

- Serecomienda que, para este grupo de edad el consumo diario de hierro es de 7 a
10 miligramos. Al igual que en el grupo anterior, las pautas para crecer el consumo
y la absorcién de hierro de la dieta son importantes, pues el nifio se encuentra
expuesto a una cantidad importante de alimentos con pocos nutrientes en este

periodo.
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Tabla 7
Recomendaciones de ingesta media de hierro por edades (MG/DIA)
Edad Requerimiento
1 -3 afios 7
4 — 8 afios 10

Fuente: Adaptado de FAO/OMS (59).
2.2.2.12. Hemoglobina

Considerada como una proteina, siendo posible de diferenciar debido a la forma
globular que esta posee, siendo la responsable de transportar 02 desde las vias
respiratorias a los tejidos periféricos y CO2 desde diversos tejidos hacia los canales que

permiten la excrecion del CO2, es decir, los pulmones.

Ademas, se precisa que es una de las proteinas que contiene hierro contribuyendo
al color rojizo de la sangre de manera natural. Esta contenida en los globulos rojos, lo
cual hace posible la facil transportacion del oxigeno o O2 hacia el cuerpo en general. Por
lo que, al hierro se le considera una de las piezas 0 componentes importantes para la
generacion de los glébulos de color rojizos. Precisando que, el transporte del O2 se hace
hasta llegar a los pulmones, los cuales ayudaran a la fase de excretar lo que ya no sirve

en el organismo (60).

Formacion de la hemoglobina

La formacién de la hemoglobina empieza en los eritroblastos, seguidamente se
dirige de manera precaria a lo largo de la etapa de reticulocitos (glébulos rojos), ya que
los globulos rojos siguen sintetizando cantidades extremadamente diminutas de
hemoglobina durante un dia después de salir de la médula 6sea y entrar en la circulacion.
Siendo el &cido acético generada en su mayoria por la hemoglobina, las cuales en algun

momento se encontraran con las mitocondrias.
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El ciclo de Krebs convierte el acido acético en succinil-coA, que posteriormente
es fusionado con dos moléculas de glicina con el fin de generar un complejo de pirrol. La
combinacién de cuatro moléculas de pirrol para producir una protoporfirina IX da lugar
a la formacion de la molécula de hemo. Por ultimo, cuatro moléculas de hemo se conectan
con una cadena polipeptidica denominada globina para producir una sucesion de
hemoglobina; cada cadena posee una masa molecular de aproximadamente 16.000 de las

cuales son solo un total de cuatro moléculas que forman a la hemoglobina final (60).

2.2.2.12.1. Valores normales de hemoglobina en nifios y nifias menores de seis meses

Los valores que deberian de adquirir los nifios(as) en su organismo se determina
de la siguiente manera: para los nifios(as) con edades de 0 a 2 meses, presentan un total
de 13.5 a 18.5 gr/dl de hemoglobina, seguidamente para los nifios(as) con edades que
oscilan entre 2 a 5 meses se tiene un total de 9.5 a 13.5 gr/dl de hemoglobina,
presentandose anemia cuando la hemoglobina se encuentra por debajo de los 9.5 gr/dl

(57).

2.2.2.12.2. Ajuste de hemoglobina segun la altura sobre el nivel del mar

Se precisa que la altura en la que el individuo se encuentra situado influye mucho
en los ajustes de hemoglobina que se deberian de adquirir, por ende, el resultado se halla

al multiplicar el nivel de hemoglobina evidenciado por el factor de ajuste (61).
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Tabla 8
Ajuste de hemoglobina segun altura
Niveles de hemoglobina ajustada = Hemoglobina observada — factor de ajuste por altitud
Altitud Factor de Altitud Factor de Altitud Factor de
(msnm) ajuste por (msnm) ajuste por (msnm) ajuste por
Desde | Hasta altitud Desde | Hasta altitud Desde | Hasta altitud
Desde Desde Desde
1000 | 1041 0.1 3082 | 3153 2.0 4183 | 4235 3.8
1042 | 1265 0.2 3154 | 3224 2.1 4236 | 4286 3.9
1266 | 1448 0.3 3225 | 3292 2.2 4287 | 4337 4.0
1449 | 1602 0.4 3293 | 3360 2.3 4338 | 4388 4.1
1609 | 1751 0.5 3361 | 3425 24 4389 | 4437 4.2
1752 | 1882 0.6 3426 | 3490 2.5 4438 | 4487 4.3
1883 | 2003 0.7 3491 | 3553 2.6 4488 | 4535 44
2004 | 2116 0.8 3554 | 3615 2.7 4536 | 4583 4.5
2117 | 2223 0.9 3616 | 3676 2.8 4584 | 4631 4.6
2224 | 2325 1.0 3677 | 3736 2.9 4632 | 4678 4.7
2326 | 2422 1.1 3737 | 3795 3.0 4632 | 4678 4.8
2423 | 2515 1.2 3796 | 3853 3.1 4726 | 4771 4.9
2516 | 2604 1.3 3854 | 3910 3.2 4772 | 4816 5.0
2605 | 2690 1.4 3911 | 3966 3.3 4817 | 4861 51
2691 | 2773 1.5 3967 | 4021 34 4862 | 4906 5.2
2774 | 2853 1.6 4022 | 4076 3.5 4907 | 4951 5.3
2854 | 2932 1.7 4077 | 4129 3.6 4952 | 4994 5.4
2933 | 3007 1.8 4130 | 4182 3.7 4995 | 5000 5.5
3008 | 3081 1.9

Fuente: INS/CNAN/DEVAN (22)
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2.2.2.12.3. Medicion de la concentracion de Hemoglobina o Hematocrito

- Hemograma: es muy utilizado para determinar el total de células en el organismo de
una persona, por ende, se le conoce especificamente bajo el nombre de Complete Blood
Count o Blood Cell Count, siendo considerada una de las pruebas diagndstico mas

solicitadas en los centros clinicos, el cual precisa la homeostasis de una persona (62).

2.3. MARCO CONCEPTUAL

Alimentos: se refiere a las sustancias que provienen tanto de los vegetales como de los
animales, los cuales son ingeridos por los seres vivos con el fin de obtener sus nutrientes

necesarios para poder llevar o mantener una vida mucho mas saludable (63).

Anemia: condicion de una persona, en la cual los requerimientos que se necesitan para
estar sanos fisicamente son inadecuados. Por ende, en términos de salud publica es
considerada como la aglutinacion de hemoglobina inferior, habiendo resultado estar muy
por debajo del sexo, la edad y la altura con respecto a la distancia establecida por el mar

(49).

Anemia ferropénica: es aquella clase de anemia presente de manera constante y
comunmente en las féminas gestantes, provocando diversas alteraciones nutricionales en
la poblacién femenina cuyas edades y desarrollo corporal les permite reproducir o quedar

embarazadas (64).

Anemia por deficiencia de hierro: It is a condition in which hemoglobin levels fall as a

result of iron shortage, commonly known as iron deficiency anemia (IDA) (65).

Hierro Heminico: tipo de hierro el cual se encuentra de manera frecuente en alimentos

provenientes del mundo animal, especificamente de bovinos, siendo igual que el tipo de
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hierro vegetal, el cual también contiene o posee una absorcion del 10% de los nutrientes

(65).

Hierro no Heminico: siendo uno de los tipos de hierro presentes Unicamente en los
nutrientes de origen vegetal, los cuales adquieren un porcentaje del 10% en la absorcion

del nutriente (65).

Hemoglobina: es considerada una de las proteinas que posee la funcion de transportar
oxigeno a todo el cuerpo del individuo, el cual ademéas se encuentra compuesto por la
globina, siendo este el responsable de que esta proteina adquiera el color rojizo que la

diferencia de los demas (65).

Hemograma: es uno de los contadores de células en la sangre méas requerida en los
centros clinicos a nivel mundial, el cual determina como es que se encuentra ejecutando
la homeostasis en el individuo de manera rdpida y precisa, conocida como la Complete

Blood Count (62).

Requerimientos o necesidades nutricionales: Hace referencia a las ingestas diarias
recomendadas de cada nutriente que un individuo debe consumir para mantener un estado

nutricional aceptable y evitar enfermedades (65).

Visita domiciliaria: La visita domiciliaria integral es otro tipo de atencion sanitaria sobre
la que tienen derecho los sujetos usuarios del sistema publico de salud; como tal, debe
atenerse a las mismas normas éticas que los demas actos sanitarios, a saber, los

parametros de igualdad, beneficencia, autonomia y no maleficencia (65).

Seguimiento: Supone el analisis sistematico y la recogida de datos durante el transcurso
de un programa. Facilita el seguimiento de una linea de trabajo y también permite saber

cuando algo no funciona 'y, por ende, verificar si se lleva a cabo correctamente.
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Monitoreo: Se trata de un mecanismo de gestion y seguimiento que permite supervisar
el desarrollo del programa al proporcionar informacidén semejante, sistematica y precisa

que permite contrastar los resultados con los previstos.

Prevencion: Se refiere a los actos que se realizan para poder evitar algin suceso en un
futuro pequefio o amplio, con el fin de no acontecer sucesos desfavorables lo cual causaria

disgustos y resultados negativos en el individuo y su entorno (57).
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CAPITULO III
MATERIALES Y METODOS

3.1. TIPO DE ESTUDIO

Se considerd desarrollar un estudio cuasiexperimental, siendo de un nivel analitico
y desarrollado mediante un periodo longitudinal, conforme a Sanchez et al. (2018), esta
investigacion se refiere netamente al poder manipular una de las variables con el fin de
saber como se da el comportamiento de la segunda variable, esto se fija en base a la
determinacion de los experimentos puros, sin embargo, existen diferentes grupos tales

como los grupos de estudio y los grupos experimentales (66).
3.2. POBLACION Y MUESTRA DE INVESTIGACION
3.2.1. Poblacién

La definicion de la poblacién hace referencia al cimulo de elementos o individuos
que comparten caracteristicas similares, siendo estos identificados en el area en el que se
desempefia la problematica de la investigacion, y ademas se le conoce como universo de

estudio al conjunto netamente conformado por objetos (66).

Es asi que, la poblacién estudiada estuvo constituida por una totalidad de 114
nifios diagnosticados con anemia ferropénica, los cuales deben de cumplir los criterios de

inclusion para poder formar parte de la delimitacion de estudio de manera mas precisa.
3.2.2. Muestra

Se opto por un tipo de muestreo no probabilistico, en otras palabras, se seleccion6
a un numero determinado de 28 nifios de ambos sexos, quienes ademas han sido

diagnosticados con la enfermedad de la anemia ferropénica. Definiendo a este tipo de
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muestreo como la seleccion manifestada por el mismo investigador, considerando la

accesibilidad permitida que adquiere segun el caso de estudio seleccionado (66).

Para lo cual han tenido que pasar los criterios de inclusion y exclusion, sefialados

a continuacion:

e Criterios de inclusion:
— Nifios(as) cuyas edades fluctian entre los 6 y 24 meses de edad,
pertenecientes a la jurisdiccion del Centro de Salud Simén Bolivar.
— Nifio(as) con anemia ferropénica.
— Nifios que rechazan el sulfato ferroso y el hierro polimaltosado
— Nifos(as) cuyas tutores o padres deseen participar de la investigacion
— Nifios con anemia que presentan efectos colaterales al tomar suplementos
de hierro que le da el C.S.
e Criterios de exclusion:
— Nifios(as) cuyas edades no se encuentren en el rango de los 6 a 24 meses.
— Nifios(as) que pertenezcan a otro centro de salud.
— Nifios(as) que hayan sido diagnosticados con anemia ferropénica y que
soporten el tratamiento hospitalario.
— Nifos(as) sin autorizacién de sus tutores.
— Nifios con anemia que no presentan efectos colaterales al tomar

suplementos de hierro que le da el C.S.
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3.4. METODOS Y PROCEDIMIENTOS DE ESTUDIO

En primera instancia, para el desarrollo de la presente investigacion se realizaron
las coordinaciones respectivas con los tutores de cada nifio del caso de estudio

considerado.

Se realiz6 la revision documental del padrén de nifios menores de dos afios con
diagnostico de anemia ferropénica obtenidas de sus pruebas bioquimicas registradas en
las historias clinicas con observaciones que precisan que estos nifios no toleran el sulfato
ferroso ni el hierro polimaltosado como tratamiento brindado por el centro de salud

Simon Bolivar.

3.5. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Las metodologias y los instrumentos empleados para la recabacion de datos se
desarrollaron y aplicaron conforme a la metodologia cuantitativa que se indica a

continuacion:

Técnica: Hace referencia a aquella aplicacion conformada por un conjunto de métodos,
materiales o intelectuales a un trabajo determinado, basado en el conocimiento de una

ciencia o un arte, con el fin de lograr un determinado resultado (66).

Andlisis de datos: Es la ciencia que consiste en evaluar un conjunto de datos con el fin
de obtener inferencias sobre los hechos para emitir juicios o simplemente para ampliar

los conocimientos sobre diversos temas (66).

Instrumento: Es cualquier objeto que se emplea para lograr un objetivo. Como.

(ANEXO N 02)

65

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

Ficha de monitoreo: EI monitoreo es una actividad continua, desarrollada para guiar y
reorientar procesos, basicamente aquellos vistos como criticos, ademas, los datos se
analizan para comparar el progreso realizado con los objetivos establecidos y para
verificar el cumplimiento. Es una tabla que especifica los ingredientes y sus

proporciones a utilizar en una receta determinada.(66). (ANEXO N 03)

3.6. PROCEDIMIENTO PARA LA RECOLECCION DE DATOS

3.6.1 Para determinar el nivel inicial y final de anemia ferropénica en los nifios 6 a

24 meses de edad.

e Meétodo
- Bioquimico
e Técnica

- Espectrofotometria (con equipo portétil de Hemo Cue).
e Puncion capilar
- Se tomaron las muestras de sangre al inicio y al final de la
investigacion.
e Instrumento:
- Equipo portétil de Hemo Cue.
- Microcubetas
- Lancetas
- Torundas de algodon

- Recipiente para su correcta eliminacion.
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e Procedimiento:
La toma de muestra y diagnostico fue realizada por el biélogo encargado de
laboratorio del centro de salud Simén Bolivar — Puno, siguiendo los siguientes
pasos:

- Se identifico y registrd al nifio.

- Al tratarse de nifios pequefios se explico a la madre o tutor responsable,
cdémo sujetar adecuadamente al nifio(a) para que no existan
movimientos bruscos que puedan causar algun dafio. Para ello, debe de
sentarlo sobre sus rodillas y sostener sus piernas, sujeta la mano,
asegurandose que esté relajada y caliente al tacto.

- Se procedio con la desinfeccion del dedo con alcohol.

- Luego se presioné el dedo medio para estimular que la sangre capilar
fluya a la punta del dedo.

- Con una lanceta, se procedié a realizar un piquete en la parte media del
dedo.

- Se desechd las primeras 2 gotas y la tercera gota se introdujo a la
microcubeta y colocar en el equipo Hemo cue.

- Seelimind la lanceta en bolsas de basura.

- Al final se procedio con la lectura del resultado.

3.6.2 Paraelaborar la receta MagicHierro para el consumo de nifios de 6 a 24 meses

diagnosticados con anemia ferropénica.

e Meétodo

- Escaldado, pasteurizado
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e Técnica
- La técnica culinaria que se utilizd fue de escaldado a traves de esta
introducimos la sangre de ovino en agua hirviendo a 100° C, con la sangre
llega a hervir hasta su coccion final a 150°C. Para evitar que se pierdan los
nutrientes, se pegue a la olla en mayor cantidad debemos iniciar la coccién
cuando el agua ya haya roto a hervir (67).
e Instrumento (utensilios y equipos)
- Olla
- Cucharon metélico
- Recipiente metélico
- Colador
- Tenedor o Cuchara
- Cocina
e Ingredientes
- Sangre de ovino
- Agua potable (una taza)
e Procedimiento
Primeramente, se realizd la recepcion de la materia prima de un camal
debidamente certificado en buenas practicas de manufactura y autorizacion
por Senasa (Anexo N°10), para su funcionamiento como lo es el camal de
Ilave, se realizo las coordinaciones y permisos para la obtencion de la sangre,
se obtuvo la sangre de ovino en un recipiente esterilizado posterior a ello
realizamos el separado de plasma y coagulo llevandolo este Gltimo al proceso
de coccidén en una olla que previamente se coloco 1 taza de agua para 100gr

de coagulo de sangre pasado 1 minuto de haber ingresado el coagulo de
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sangre al agua hirviendo, comienza a revolver suavemente con la ayuda de un
cucharén para evitar que se pegue en las paredes de la olla, una vez pasados
los 15 minutos, ya habra tomado un color marron y una consistencia semidura
y habra aumentado en volumen llegando a pesar 200g, luego con la ayuda de
un colador, separa la sangre coagulada en un recipiente y con un tenedor o
cuchara empieza a triturarlo en pequefiitos grumos luego resérvala en un
ambiente frio de la casa que tiene un tiempo de vida util de 3 a 4 dias
dependiendo la temperatura, en una refrigeradora tiene un tiempo de vida util
de 5 a 6 dias para su consumo. El no tener otros ingredientes permite que
alegue su vida atil y a la misma vez al no ser dulce ni salado se puede agregar
a cualquiera de las preparaciones que realice la madre o tutor del nifio segln

su disponibilidad de alimentos. Se realiz6 el flujograma en el Anexo 7.

3.6.3 Para monitorear el consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24
meses con diagndstico de anemia ferropénica brindado en las visitas

domiciliarias.

e Meétodo
- Fichas de monitoreo y seguimiento de consumo (Anexo N°03).
e Técnica
- Latécnica empleada fue la recabacion de datos de las fichas de evaluacion
a los nifios menores de dos afios con diagndstico de anemia ferropénica
(67).
e Instrumento
- Se realizd6 la intervencion de monitoreo y seguimiento de la receta

“Magichierro” con fichas de evaluacion (Anexo 02, 03).
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- Materiales de intervencién educativa como folletos, tripticos, balanza de

dosificacion de alimentos.
e Procedimiento

- Se informd a los tutores y/o a las madres de los nifios diagnosticados con
ferropenia sobre el proyecto de investigacion y los beneficios que recibiran
durante un periodo de tres meses; se realiza la convocatoria a todos los
padres interesados para realizar una sesion demostrativa del proceso de
preparacion de la receta “Magichierro” y formas de su conservacion.
Sefialando que, tiene una vida atil de 3 dias en conservacién en un
ambiente frio de la casa y de 5 a 6 dias en una refrigeradora. Aunado a ello,
se realizO la entrega de la receta “Magichierro” semanalmente con un
peso de 200gr y con la indicacion de consumo diario de dos cucharadas
equivalente a 20gr, y en los tres meses se realizaron cinco visitas
domiciliarias de tres horas por nifio donde se realiz6 sesiones educativas
sobre los siguientes temas: el concepto de anemia, sus causas Yy
consecuencias, beneficios de la receta ‘“Magichierro”, preparacion de
dicha receta y entrega de flujograma, combinacion de la receta con otros
alimentos para su consumo, alimentos enriquecidos de hierro, los métodos
de preparacion de las fuentes de hierro en los alimentos y la dosificacion

de los mismos en medidas caseras.

3.6.4. Consideraciones éticas

El consentimiento informado se requiere de los padres y/o madres de nifios de 6
a 24 meses, permitiendo este accionar basado en la bioética de la formalidad auténoma,
puesto que los involucrados de la investigacion han obtenido el conocimiento preciso,

lo cual los hace participes de manera voluntaria para el logro de cada uno de los
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objetivos propuestos, siendo el desarrollo el que contribuird un mejoramiento en el
disefio de accionares preventivos en el padecimiento de anemia en nifios de temprana

edad (ANEXO N°01)
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. DETERMINAR EL NIVEL INICIAL Y FINAL DE ANEMIA EN LOS NINOS
MEDIANTE UN EXAMEN DIAGNOSTICO (PRE Y POST TEST), SIENDO
ESTE EL OBJETIVO ESPECIFICO N°1.

Analisis de resultados del pre test

Tabla 10
Diagnostico de nivel de anemia ferropénica antes de aplicar el “Magichierro” segun

grupo etario (pre-test)

Grupo Grave Moderado Leve Normal Total

Etario fi % F % F % F % fi %
6-8meses 2 7.1% 3 10.7 2 7.1% 0 % 7 25.0

% %
9-11 0 17.9 10.7 0 28.6

meses 0 0.0% 5 % 3 % 0 Yo 8 %
12-24 0 28.6 17.9 0 46.4

Meses 0 0.0% 8 % 5 % 0 % 13 %
57.1 35.7 100.0

0, 0,
Total 2 71% 16 % 10 % 0 % 28 %

Fuente: Elaboracion propia

Se evidencia que antes de la aplicacion de la receta “Magichierro”, se identificaron
tres tipos de diagnostico del nivel de anemia en los nifios, grave (7.1%), moderado
(57.1%) y leve (35.7%), cuyas edades comprenden entre los 6 y 24 meses, para los nifios
correspondientes al grupo etario de 6 a 8 meses (25%), el 10.7% evidencia un nivel de
anemia moderada, mientras que el 7.1% evidencia un nivel de anemia grave y, el otro
7.1% de los nifios evidencia un nivel de anemia leve; para el grupo etario de 9 a 11 meses
(28.6%), el 17.9% presentan un nivel de anemia moderada y por otro lado, Unicamente el
10.7% de los nifios evidencia un nivel de anemia leve; por ultimo, para el grupo etario

cuyas edades van desde los 12 a 24 meses (46.4%), el 17.9% evidencia un nivel de anemia
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leve y el 28.6% presenta un nivel de anemia moderado. Como se puede identificar, la
gran parte de los nifios evaluados, presentaron moderado nivel de anemia antes de la
aplicacion de la receta “Magichierro”, 10 que pone en manifiesto que sus niveles de
hemoglobina estaban entre 7-9,9g/dl sobre el nivel del mar, lo que indica que mostraban
sintomas como la palidez, ademas de estar en condiciones de hiperdinamismo en ese
momento (del que pueden ser conscientes). Por otro lado, sélo dos de los nifios tenian un
nivel de anemia significativo, lo que se tradujo en mareos, dolores de cabeza, cambios en
los niveles de conciencia y somnolencia excesiva. Esto también tiene un efecto en la
circulacion, ya que cuando los niveles de Hb alcanzan los 5 o 6 puntos, provocan dafios
en los rifiones, lo que da lugar a una insuficiencia renal cronica, se vuelven
extremadamente frios (generalmente, su presion arterial es baja) y su piel es palida o muy
blanca. Por ultimo, un nimero importante de nifios, diez que representan el 35,7% del
total, presentan una forma leve de anemia, con valores de Hb entre 10 y 10,9 g/dl a nivel
del mar, aunque, a diferencia de las otras dos formas de anemia, este tipo de anemia suele
ser asintomatica, motivo por el cual estos nifios no se diferenciaron durante la recogida
de datos. Sin embargo, pueden experimentar cansancio, disnea, somnolencia y
palpitaciones, frecuentemente posterior al ejercicio fisico. Cabe destacar que, en las
primeras fases de la anemia, un componente importante es la disminucion del apetito, que
agrava el estado del paciente. Resultados similares obtuvo Arcayay col. (2020), los cuales
propusieron el consumo de galletas fabricadas con sangre bovina, las cuales después de
aproximadamente 10 dias de ser ingeridas aumentaron la frecuencia de persistencia
significativamente pasando de 10 g/dl a 11,6 g/dl, lo cual permiti6 concluir que al ingerir
este producto de galletas fabricadas con sangre bovina, se potencian los niveles de
hemoglobina, evitando asi la anemia en los bebés (17). Aunado a ello, Martinez (2020)

tuvo resultados similares al proponer la ingesta de galletas fortificadas con hierro
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heminico frente al consumo del sulfato ferroso en el tratamiento de anemia ferropénica,
obteniendo que los nifios del primer grupo evidenciaron antes del tratamiento un 66.7%
de anemia y 33.3% de anemia moderada; por otro lado, el segundo grupo tuvo un 73.3%
de anemia leve y 26.7% de anemia moderada; posteriormente al tratamiento el primer
grupo el 73.3% no presenta anemia y el 26.7% anemia leve, comparando los resultados
del segundo grupo en el cual se manifestd un 56.7% de anemia y un 40% de anemia leve,
lo cual lleva a concluir que al consumir las Galletas Heminicas, estas tienen un impacto
positivo como tratamiento para combatir los niveles de anemia ferropénica en infantes

(18).

A lo mencionado, se aprecia por opinion propia que, los indices de anemia
ferropénica encontradas en los nifios son moderados en su mayoria, siendo este una
situacion realmente preocupante, puesto a que estos nifios no aceptan el tratamiento de
buena forma, esto se debe a que el tratamiento como tal, hace que estos nifios padezcan
de secuelas o efectos secundarios, siendo uno de estos el estrefiimiento, dolor de estdmago
y entre otros, estos sintomas son provocados por el consumo del sulfato ferroso y el hierro

polimaltosado, los cuales no son en algunos casos bien asimilados por los nifios.
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Analisis de resultados del pos test

Tabla 11

Diagndostico de nivel de anemia ferropénica después de aplicar el “Magichierro” segin

grupo etario (pos-test)

Grupo Grave Moderado Leve Normal Total
Etaro f o F % fi % i % fi %
6-8 0 0% 0 0% 3 10.7 4 14.3 7 25.0%
meses % %

9-11 0 0% 0 0% 1 3.6% 7 205'0 8 28.6%
meses Yo

12-24 0 0% 0 0% 3 10.7 10 35.7 13 46.4%
meses % %

Total 0 0% 0 0% 7 25.0 21 75.0 28 100.0%

% %

Fuente: Elaboracion propia

De acuerdo a las visitas domiciliarias realizadas a los nifios cuyas edades
comprenden entre los 6 y 24 meses, se identifica que, despueés de la aplicacion de la receta
“MagicHierro”, el 75% de los nifios que fueron parte del estudio evidenciaron un nivel
normal mientras que, el 25% de los nifios presentaron un nivel leve de anemia tras la
aplicacion de la receta “MagicHierro”. Asimismo, del 25% que corresponde al grupo
etario de 6 a 8 meses, el 10.71% de ellos obtiene como diagnostico un nivel de anemia
leve, en el mismo orden, se observa que el 14.29% presentan como diagnostico, un nivel
normal, es decir que sus niveles de hemoglobina son 6ptimos, por otro lado, del 28.6%
que corresponde al grupo etario de 9 a 11 meses, el 3.6% tiene como diagnostico un nivel
de anemia leve y el otro 25% presenta como diagnostico un nivel normal, por ultimo, del
46.4% de los nifios que corresponden al grupo etario de 12 a 24 meses , el 10.7% presenta
como diagnoéstico un nivel de anemia leve vy el otro 35.7% restante, presenta como
diagnostico un nivel normal de hemoglobina. Segun lo obtenido, evidenciamos que el
grupo etario predominante en la investigacion es el grupo cuyas edades comprenden

desde los 12 a 24 meses, este grupo presenta una alimentacion cuyos alimentos ya son
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provenientes de la olla familiar, en tanto, gran parte de ellos evidenciaron niveles de

hemoglobina normales.

Como se evalué en la aplicacion del pre-test, el nivel predominante de
hemoglobina que se pudo identificar en los nifios fue el moderado, esto fue determinado
en funcion de su alimentacion, sin embargo, una menor cantidad de nifios evidenciaron
un nivel de hemoglobina severo, lo que indica que pueden padecer anemia ferropénica.
Por otra parte, fue posible detectar la anemia ferropénica en los nifios durante el periodo
en que ya se consumia la receta “Magichierro” pero en niveles leves, es decir, que a través
de la aplicacion de la receta el indice de nifios con niveles de hemoglobina disminuyo.
Resultados similares obtuvo Arcaya y col (2020), quien en su investigacion hizo uso de
una receta a base de sangre bovina, siendo estas las que elaboren como producto final
galletas, en la cual también resultd6 mediante la prueba del t-student que los nifios
considerados como muestra de estudio para el grupo de control o monitoreo y para el
grupo experimental se evidencio que hubo un aumento considerable, pasando del inicio,
es decir del pre test con un 10 g/dl al post test, es decir, después de haber ingerido las
galletas durante un periodo de 10 dias, en la cual se aumentd a un 11.6 g/dl, permitiendo
contrastar que en efecto los productos o recetas elaboradas de sangre de bovino hacen que
los niveles de hemoglobina en los nifios aumente considerablemente, previniendo y
combatiendo asi el padecimiento de la anemia ferropénica (17). Del mismo modo, se tiene
a Valenzuela (2019), quien al realizar visitas domiciliaras ha podido adherir el consumo
de multimicronutrientes en los nifios, quienes son los mas expuestos a padecer de anemia
ferropénica, para lo cual se contdé también con un grupo de control y experimental,
habiendo conseguido un aumento considerable de hemoglobina de los nifios habiendo
sido comparados en base a un pre test y aun post test, en la cual se obtuvo una

significancia del 0.000, asimismo, se pudo también adherir el consumo constante de los
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multimicronutrientes en los nifios, a fin de seguir previniendo la anemia ferropénica en
nifos (21). Por consiguiente se tiene a Aliaga y Mamani (2018), quienes propusieron la
ingesta del bazo de vaca en nifios para poder aumentar de esa manera los niveles de
hemoglobina en sus organismos, para ello, se tuvo que contar con dos grupos tanto de
control como los de experimental, siendo los de control los que no sufren précticamente
de esta enfermedad a diferencia del otro grupo, siendo el total de nifios de 16 y 32
respectivamente para cada grupo, en la cual se pudo determinar que para el primer grupo
se obtuvo un total de 12.30 g/dl, mientras que para el otro se obtuvo un total de 11.75
g/dl, indicando que la efectividad del consumo del bazo de vaca aumenta los niveles de
hemoglobina, ya sea para los nifios que padecen o no de la anemia ferropénica (22).
Finalmente, se tiene a Ccolla (2018), quien al proponer la ingesta de higado de pollo en
los nifios para establecer la eficacia de aumentar los indices de hemoglobina, primero se
tuvo que considerar a dos grupos de muestra de estudio, siendo estas separadas o
catalogadas en grupos A y B, a quienes se les suministro higado durante el periodo de un
mes y dos semanas, con lo cual después de haber pasado dicho periodo se determind un
incremento para ambos grupos, siendo el inicial de un 10.08 g/dl a 10.88 g/dl para el
grupo A, mientras que para el grupo B, se obtuvo inicialmente un 9.47 g/dl y
posteriormente de un 10.60 g/dl, lo cual corrobora que en efecto el ingerir durante un
periodo considerable el higado de pollo hace que se aumente considerablemente el nivel
de hemoglobina en los nifios considerados como caso de estudio (23). Asi también,
Martinez y Baptista (2019), hacen mencion que la deficiencia del hierro en los nifios
recién nacidos aun persiste, convirtiéndolo en un problema de salud nacional en México,
haciendo que los nifios padezcan de diversas patologias que ayudan a la deficiencia,
siendo esta la pérdida, malabsorcién, enfermedades cronicas y genéticas del hierro (5), a

lo que Machado y col. (2017) refieren que existen diversos factores que hacen que persista
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la deficiencia de la hemoglobina en los nifios, tales son, la alimentacién, el conocimiento
del tema y las costumbres nutricionales que se manifiestan por parte de las madres hacia
sus hijos (13). Finalmente, Paredes (2019), resalta que la presencia de hierro coadyuva
eficazmente en prevenir la anemia ferropénica en aquellos nifios que tienen de 12 a 36
meses de edad, pues se evidencio que el 88% de los encuestados no la presentan y un
porcentaje menor de 12% si la presenta, determinando de este modo que los alimentos
elaborados con supervision nutricional son las méas adecuadas para prevenir la anemia

(10).

A lo expuesto, a opinion propia, el padecimiento de anemia ferropénica se da a
consecuencia de presentar inconsistencias en el nivel de hemoglobina en la sangre del
nifio, haciendo que sea mas propenso a que sufra y padezca de esta enfermedad, a lo que
se hace necesario tomar medidas al respecto, a lo cual, la ejecucion de la receta
“MagicHierro” hace que estos niveles bajos de hemoglobina suban considerablemente,
puesto a que se encuentra elaborada por sangre ovina, debidamente seleccionada, como
resultado, es preciso dar a conocer los beneficios obtenidos en el pos test, considerado
ademas futuras soluciones o adecuaciones a las diferentes realidades que se puedan

suscitar en el procedimiento del suministrado de esta receta en los nifios.
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Figura 1
Diagnostico inicial y final del nivel de anemia ferropénica antes y después de aplicar el
"Magichierro™
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Como se evalu6 anteriormente, la figura pone en evidencia el diagnostico inicial
y final de los nifios a quienes se les administrd la receta “Magichierro”, en el diagnostico
inicial, el 7.1% manifestd un nivel grave de anemia ferropénica, el 57.1% un nivel
moderado, siendo el nivel predominante y el 35.7% manifestd un nivel leve, no se
encontro evidencia de que algun nifio considerado en el estudio haya presentado niveles
normales de hemoglobina en su sangre, por otro lado, después de la aplicacion de la
receta, se obtuvieron resultados favorables, al presentar que solo el 25% de los nifios
manifestaban niveles leves de anemia, 10.7% menos que el nivel inicial, asimismo el 75%
manifestd niveles normales de hemoglobina, es decir correspondia a los adecuados.
Similar resultado logré obtener Paredes (2019) ya que determind que los alimentos
elaborados bajo una supervision nutricional contribuian a la disminucion de anemia en
los nifios de 12 a 36 meses, ya que el 88% de su muestra no evidenciaron anemia
ferropénica (10). De la misma manera, Arcaya y col. (2020) manifestaron que el ingerir

alimentos a base de sangre bovina, como lo es en el caso de la investigacion, los niveles
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de hemoglobina en la sangre se potencian, evitando la presencia de anemia en los bebés

(17).

Segun lo descrito, a opinion propia, la aplicacion de la receta “Magichierro”
mejora los niveles de hemoglobina en la sangre, ya que anteriormente se pudo corroborar
que el diagnostico de los nifios no eran los mismos antes y despues de la aplicacion, ante

lo mencionado, se debe manifestar las mejorar que produce.

4.2. ELABORACION DE LA RECETA “MAGICHIERRO” PARA EL
CONSUMO Y PREFERENCIA EN NINOS DE 6 A 24 MESES
DIAGNOSTICADOS CON ANEMIA FERROPENICA, LO CUAL SE
DETALLA A CONTINUACION, ASI COMO EN EL ANEXO 7:

Tabla 12
Caracteristicas de la receta "Magichierro™

RECETA “MAGICHIERRO”
Materia Prima Sangre de Ovino
Peso 200g

Temperatura y tiempo de

L y 150°C / 15 minutos
coccioén del coagulo

Ingrediente Agua
Temperatura de o

7°C
almacenado

e 5 a6 dias refrigerado

Vida dtil  3a4dias en lugar frio

Fuente: Elaboracion propia
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Primeramente, obtenemos la sangre de ovino en un recipiente esterilizado, el cual
es el ingrediente principal de la receta, posterior a ello realizamos el separado de plasma
gue se encuentra en conjunto con la sangre una vez retirado o eliminado el plasma se
procede a la coccién a una temperatura de 150°C en una olla que previamente se colocé
1 taza de agua para 100gr de coagulo de sangre pasado 1 minuto de haber ingresado el
coagulo de sangre al agua caliente, empieza a remover de forma suave con la ayuda de
un cucharén con el fin de impedir que se adhiera en las paredes de la olla, una vez
transcurridos los 15 minutos, ya tendra un color marrdn y una consistencia semidura y
habra aumentado en volumen llegando a pesar de 100gr a 200gr, luego con la ayuda de
un colador, separamos la sangre coagulada en un recipiente para el enfriado y triturado
del codgulo con un tenedor o cuchara, a fin de obtener una mezcla homogeénea de este
coagulo en particulas, una vez realizado adecuadamente el triturado, se pasa a hacer el
envasado con su respetiva etiqueta, siendo esto realizado de manera artesanal, finalmente
almacenar el producto final a una temperatura de 7°C, teniendo asi una vida util de
consumo de 5 a 6 dias, siempre y cuando se encuentre refrigerado a la misma vez se puede
almacenar en un ambiente frio de la casa que tiene un tiempo de vida Gtil de 3 a 4 dias
dependiendo la temperatura. EI no tener otros ingredientes permite que alegue su vida Util
y a la misma vez al no ser dulce ni salado se puede agregar a cualquiera de las
preparaciones que realice la madre o tutor del nifio segun su disponibilidad de alimentos.

Se realiz6 el flujograma en el (Anexo 7).

La dosis que se les brindo a los nifios y nifias fue de 200gr en cada taper para el
consumo de la semana donde el aporte de hierro en toda la muestra fue de 105.8mg, donde
el consumo diario fue de 20gr aportando 10.58mg/dia para cada infante. Segln la OMS
nos brinda que el requerimiento de consumo diario de hierro es de 11mg/dia para la edad

de 6 a 24 meses de edad (47).
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A lo expuesto, se es necesario entablar estadisticamente las preferencias del
acompafnamiento adicional, acompafiamiento familiar y la frecuencia del consumo diario

de la receta “Magichierro”, los cuales se encuentran detallados a continuacion:
Tabla 13

Preferencias de los nifios en el acompafiamiento de otros alimentos con la receta

“Magichierro” segun grupo etario.

Jugo Pure de fruta  Segundo Sopa Total

Grupo Etario
Fi % Fi % fi % Fi % fi %

6 - 8 meses 3 214% 3 60.0% 0 0.0% 1 333% 7 25.0%

9-11meses 5 357% 1 200% 1 16.7/% 1 333% 8 28.6%
12 - 24

429% 1 200% 5 833% 1 333% 13 46.4%
meses
Total 14 500% 5 17.9% 6 214% 3 107% 28 0.0

Fuente: Elaboracién propia

Se puede apreciar que de acuerdo al consumo de la receta “Magichierro”, los
resultados resaltan que aproximadamente la mitad de los nifios en estudio (50%) prefieren
acompafar la receta con jugo, sin embargo, el grupo etario donde maés prevalece esta
preferencia es de los nifios que presentan de 12 a 24 meses; mientras que, solo el 10.7%
de los nifios prefieren acompafar con segundo, donde solo 1 nifio por cada grupo etario

presentan dicha preferencia.

Estos resultados, reflejan que el jugo fue el mas preferido para acompafiar la receta
“MagicHierro”, puesto que los nifios a temprana edad suelen preferir consumir alimentos
gue contengan azucares, es decir, endulzadas, siendo este tipo de alimentos mucho mas
facil de suministrar en ellos, precisando que se debe de considerar al nifio como tal, por
otro lado, para los alimentos salados o citricos, es algo tedioso para ser suministrados en
los nifios, haciendo asi los que con menor frecuencia se encuentran en cuanto a la
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preferencia de acompafiamiento con la receta “MagicHierro”, siendo estos la sopa y el
segundo. No obstante, segin el Ministerio de Salud (MINSA), los alimentos a ser
introducidos en los nifios del grupo etario de 6 a 8 meses son generalmente aplastados,
especificamente en el caso de los tubérculos, raices, menestras y verduras, ya que llegan
a la consistencia de puré, en el caso de las frutas, los nifios lo consumen en papillas, el
gueso de manera desmenuzada al igual que el pescado, las carnes de manera triturada,
molida o desmenuzada; para el grupo etario de 9 a 11 meses, generalmente consumen
alimentos de manera picada, es decir en trozos pequefios; por Gltimo, para el grupo etario
de 12 a 23 meses, los alimentos se les proporciona en trozos pequefios, en el caso de los

cereales y menestras se les proporciona segun la preparacion de casa (68).

A lo expuesto, bajo la opinidn propia, se s necesario por experiencia misma que
no a todos los nifios les suele gustar saborear alimentos que adquieran un sabor no muy
agradable, puesto que se hace necesaria la presencia de alimentos que puedan
complementar y ayudar a la buena y correcta ingesta de la receta “MagicHierro”,
haciendo asi que se garantice el aumento propicio de los niveles bajos de hemoglobina

del nifio, recuperandose saludablemente ante la anemia ferropénica.
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Tabla 14
Preferencias de los nifios en el acompafiamiento familiar del consumo de la receta
“Magichierro”.

Miembro de familia Frecuencia Porcentaje gcir;elﬂfég
Abuela 6 21,4 % 21,4 %
Ambos 4 14,3 % 35,7 %

Hermana 1 3,6 % 39,3 %
Mama 13 46,4 % 85,7 %
Papa 1 3,6 % 89,3 %
Tia 3 10,7 % 100,0 %
Total 28 100,0 %

Fuente: Elaboracion propia

Se distingue que, de los 28 nifios en estudio, resulto resaltante que el 46.4%
prefirié la compania de la mama ante el consumo de la receta “Magichierro”, mientras
que, el 21.4% de los nifios prefirieron la compafiia de la abuela y el 14.3% la compafiia

de ambos padre y madre.

De los resultados, se evidencio que existe un apego materno considerable, siendo
la miembro maés preferida en el acompafiamiento del consumo de la receta “MagicHierro”
del nifio, esto se debe a que no siempre el nifio suele sentirse a gusto con los demas
miembros de familia, siendo el caso del papa, quién por motivos de trabajo, no suele
interactuar en los momentos de desarrollo de su hijo, haciéndolo asi poco participativo y
mucho menos elegible para dicho acompafiamiento por parte del nifio, seguidamente, los
demas miembros de familia, no son la excepcion, siendo estos los que ayudan en cierta
forma para que el nifio consuma la receta, sin embargo, no los hace los méas preferidos

para ejecutar dicha actividad.
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A lo expuesto, en opinidn propia, el acompafiamiento familiar efectivo en el nifio
es crucial para que consuma todos sus alimentos, en especial cuando se pretende
suministrar un alimento nuevo y natural como lo es la receta “MagicHierro”,
considerando asi que el familiar directo del nifio es quien siempre se va a preocupar por
el bienestar del nifio, haciendo lo imposible para que se nutra correctamente y asi darle
frente a la anemia ferropénica, la cual es una enfermedad muy peligrosa para una

poblacion de temprana edad.

Tabla 15

Consumo diario de “Magichierro” en los nifios.

Dias de consumo Frecuencia Porcentaje ::urr%elﬂ?ég
[58-67] 3 10,7 % 10,7 %
[68-77] 12 42,9 % 53,6 %
[78-87] 13 46,4 % 100,0 %

Total 28 100,0 %

Fuente: Elaboracion propia

Se evidencia que, de los nifios participantes en la presente investigacion, un 46,4%
consume entre 78 y 87 dias de la receta “Magichierro”, a su vez un 42,9% consume entre
68 y 77 dias diariamente de la receta “Magichierro” y finalmente un 10,7% de nifios

consume entre 58 — 67 dias de la receta “Magichierro”.

Segun lo obtenido, se aprecia que existen algunos padres de familia que por
diferentes motivos no se han encontrado presentes de manera directa con sus nifios,
haciendo asi que estos sean cuidados o por miembros de familia o por personas externas
a la familia, perjudicando asi el consumo frecuente de la receta, esto se puede evidenciar
netamente en el caso del primer periodo, en el que se ejecutaron pocas veces de consumo

de la receta, a diferencia del ultimo periodo, en el cual se deduce que la persona que
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estuvo constantemente pendiente de que su hijo consumiera la receta, era la madre,
asimismo, se hace hincapié que, en las culturas o creencias de la familia, el consumo de
la sangre como tal, hace que sus nifios adquieran problemas con el desarrollo del habla,
sin embargo, por cada uno de los periodos, se realizaba una sesion informativa de que los
beneficios de esta receta no adquiere consecuencias adversas de tal indole, haciendo que
las familias enteras presencien confianza de lo que ayudara a estabilizar el nivel de
hemoglobina de sus nifios, logrando ademas, una participacion no solo de la madre, sino
también el del padre y de los demés miembros de familia, logrando compartir el
conocimiento con demas personas y asi prevenir esta enfermedad que es preocupante

entre los infantes de la actualidad.

En cuanto al consumo diario que se evidencié mediante las visitas domiciliarias,
en opinion y experiencia propia, se determina que el nimero de frecuencias de
suministracion de este alimento o receta, se ve dafiada por la ausencia de informacion y
por las creencias suscitadas al pasar las generaciones, ocasionando asi que en muchos
hogares no opten en que sus hijos prueben recetas naturales, ya que piensan que les puede

afectar de manera negativa en el desarrollo infantil del nifio.

4.3. MONITOREO DE LOS NINOS DE 6 A 24 MESES CON DIAGNOSTICO DE
ANEMIA FERROPENICA MEDIANTE LAS VISITAS DOMICILIARIAS EN
CUANTO AL CONSUMO DE LA RECETA “MAGICHIERRO”.

En primera instancia se evalud el diagndstico que presentaron los nifios en funcion

al consumo diario de la receta “Magichierro”, lo que se muestra a continuacion.
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Tabla 16
Consumo diario de “Magichierro” en los nifios segun el diagnostico después de aplicar

la receta “Magichierro” en los nifios.

Leve Normal Total
Dias de consumo
Fi % fi % fi %
[58 - 67] 0 0% 3 11% 3 11%
[68 - 77] 5 18% 7 25% 12 43%
[78 - 87] 2 7% 11 39% 13 46%
Total 7 25% 21 75% 28 100%

Fuente: Elaboracion propia

Se distingue que a través de la aplicacion de la receta “Magichierro” a los nifios,
se evidenciaron distintos diagndsticos en ellos, leve (25%) y normal (75%), asimismo,
del 11% de nifios que consumieron la receta entre los 58 y 67 dias, se evidencié un
diagnédstico normal, es decir que el nivel de hemoglobina que presentaban eran los
adecuados; mientras que del 43% que consumieron la receta de 68 a 77 dias, el 18%
evidenciaron un diagndstico de anemia leve ferropénica y el 25% manifestaron niveles
de hemoglobina adecuados, es decir, un diagndstico normal; por ultimo, del 46% de los
nifios que consumieron la receta entre los 78 a 87 dias, se observé que el 7% tuvieron un

nivel leve de hemoglobina y el 75% evidenciaron niveles normales.

Segun lo descrito, se procede a evaluar la relacion entre el aumento de
hemoglobina y los dias de consumo de la receta “Magichierro”, la cual se pudo llevar a
cabo mediante el monitoreo que se realizé a los nifios, por lo tanto, se procede a contrastar
la hipdtesis especifica sefialada, donde inicialmente, se evalud una prueba de normalidad

para determinar si nuestros datos siguen una distribucion normal o no, en funcién a esto,
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utilizar una prueba paramétrica o no paramétrica, por lo que se evalué con la prueba de

Shapiro-Wilk ya que nuestra muestra es menor a 50 datos.

Hipotesis especifica

Ha: El monitoreo del consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24 meses con

diagndstico de anemia ferropénica brindado en las visitas domiciliarias es beneficiosa.

Ho: El monitoreo del consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24 meses con

diagnostico de anemia ferropénica brindado en las visitas domiciliarias no es beneficiosa.

Tabla 17

Prueba de normalidad.

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Aumento de hemoglobina 0.898 28 0.100
Dias consumidos “MagicHierro” 0.945 28 0.148

Fuente. Datos obtenidos del software SPSS

Como podemos apreciar, las significancias tanto de aumento de hemoglobina y
dias de consumo de “MagicHierro son mayores a un 0,05 que esta estipulado, por lo tanto,
se tiene una distribucidén normal, para lo cual se tiene que utilizar una prueba paramétrica

a fin de llevar a cabo el desarrollo de la hipotesis especifica planteada.
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Tabla 18

Correlacion de Pearson.

Dias consumidos

*Kk

Correlacién de Pearson ,760
Aumento de hemoglobina  Sig. (bilateral) ,000
N 28

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Como se puede evidenciar, el grado de significancia es menor al 0,01 por ende se
puede asegurar que existe una relacion altamente significativa entre el aumento de
hemoglobina y los dias de consumo de MagicHierro, teniendo un coeficiente de
correlacion de 0,760 lo que indica que es una relacion positiva y directa, lo cual quiere
decir que a medida que se van aumentando los dias de consumo de la receta
“Magichierro” la hemoglobina aumentara, por ende, resulta ser beneficioso el consumo

de Magic Hierro.

Segun lo mencionado en funcion al tercer objetivo especifico, a través de la
correlacion de Pearson se determiné que, efectivamente la relacion persiste de manera
significativa entre el aumento del nivel de hemoglobina con respecto a los dias en las que
se ingirio la receta denominada “Magichierro”, esto da a entender que a mayores dias de
consumo de la receta “Magichierro”, mayor serd el nivel de hemoglobina en el organismo
de los nifios, catalogando como una de las recetas mas favorables medicinalmente
hablando para la prevencion de la anemia ferropénica. Resultados similares obtuvo
Paredes (2019), quien en base al monitoreo que se estipuld sobre el consumo de alimentos
nutritivos en hierro para el incremento de los niveles de hemoglobina en infantes recién
nacidos, se determind que de los 60 menores escogidos para la realizacion de dicha
investigacion, solo el 12% de ello presenta o padece de anemia ferropénica, por ende, al

89

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

precisar ello, los alimentos que los menores ingieren bajo una adecuada supervision son
eficaces en el aseguramiento del aumento de los niveles de hemoglobina, siendo esta
supervision de nivel nutricional por un profesional (10). Del mismo modo, el Comité
Nacional de Hematologia y col. (2017), determinaron que la ganancia y estabilizacion en
nifios de temprana edad se da gracias a la alimentacién proveniente de la madre, quien es
la primera fuente de alimentacion en el inicio del desarrollo del nifio, sin embargo, al no
realizar adecuadamente esta alimentacion por parte de las madres, se hace que estos
niveles que deben de estar altos, disminuya, haciendo padecer al nifio de anemia
ferropénica, siendo este accionar no supervisado, por ende, este problema trae

consecuencias graves de salud en el nifio (14).

4.4. EFECTO DEL CONSUMO DE LA RECETA “MAGICHIERRO” EN EL
INCREMENTO DE HEMOGLOBINA EN NINOS DE 6 A 24 MESES CON
DIAGNOSTICO DE ANEMIA FERROPENICA BRINDADO EN LAS
VISITAS DOMICILIARIAS DEL CENTRO DE SALUD SIMON BOLIVAR.

Una vez identificado de manera descriptiva que el nivel de hemoglobina en la
sangre de los niflos mejord con la aplicacion de la receta “Magichierro” se procedio a
evaluar si dicho incremento resulto ser significativo, para lo cual se hizo uso de una
prueba estadistica para muestras relacionadas, de manera que, para identificar la prueba
a aplicar, se procedi6 a realizar inicialmente un test de normalidad a los indices de
hemoglobina que se obtuvo de los nifios en un diagnostico antes y después de la aplicacion
de la receta, por lo que se hizo uso de la prueba de normalidad de Shapiro-Wilk pues la

muestra escogida es menor a 50 datos.
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Tabla 19
Pruebas de normalidad a los indices de hemoglobina identificados antes y después de

la aplicacion de la receta “Magichierro”

Shapiro-Wilk
Estadistico Gl Sig.
Pre- test 879 28 ,054
Post test ,946 28 ,156

Fuente. Datos obtenidos del software SPSS

Se refleja en la tabla que la sig Pruebas de normalidad a los indices de
hemoglobina identificados antes y después de la aplicacion de la receta “Magichierro
Pruebas de normalidad a los indices de hemoglobina identificados antes y después de la
aplicacion de la receta “Magichierro nificancia tanto del pre y post test es mayor a 0,05,
por lo tanto, podemos concluir que las pruebas pre y post test tienen una distribucion
normal, en tanto, para medir el efecto del consumo de la receta “MagicHierro” en el
incremento de hemoglobina en nifios de 6 a 24 meses con diagnostico de anemia
ferropénica se tuvo que utilizar una prueba paramétrica, t de student para medias

relacionadas.

Hipétesis general

Ha: Los nifios menores de 6 a 24 meses con diagnostico anemia ferropénica aumentaron
sus niveles de hemoglobina con el consumo de la receta “MagicHierro” brindado en las

visitas domiciliarias.

Ho: Los nifios menores de 6 a 24 meses con diagnostico anemia ferropénica no
aumentaron sus niveles de hemoglobina con el consumo de la receta “MagicHierro”

brindado en las visitas domiciliarias.
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Tabla 20

Prueba t-student para muestras relacionadas.

Diferencias emparejadas

95% de intervalo de
confianza de la

Desv. diferencia
Desv. Error
Media Desviacién promedio Inferior  Superior t gl Sig.
H. antes de
“Magichierro” i ) -
H. después de 1,81 1,34 24 2,31 1,31 7.37 27 ,000
MagicHierro”

Fuente: Elaboracion propia

Es evidente que, que la significancia obtenida es menor al 0,05 por ende, nuestra
hipdtesis nula se va a rechazar, es decir que los nifios menores de 6 a 24 afios con
diagnostico anemia ferropénica aumentaron sus niveles de hemoglobina con el consumo
de la receta “MagicHierro” brindado en las visitas domiciliarias.

Esta hipdtesis se pudo corroborar mediante el uso de la prueba t de Student de manera
estadistica, en la que se pudo apreciar que, los nifios cuyas edades en meses son desde los
6 a los 24, aumentan considerablemente sus niveles de hemoglobina en el cuerpo, esto se
da gracias al consumo que han venido dando durante los dias previos al test final, es decir,
gracias a la receta “Magichierro”. Resultados similares obtuvo Vasquez (2021), quien
determind al final de establecer sus procedimientos investigativos de que el consumir
galletas fortificadas en base a la sangre de bovinos hace que aumente el nivel de
hemoglobina de las personas, ayudando a afrontar la enfermedad de la anemia ferropénica
en infantes (15), seguidamente, se tiene a Arcaya y col. (2020), quien determiné un efecto
positivo en la ingesta de galletas los cuales fueron elaborados considerando la sangre
bovina la responsable de repotenciar los niveles de hemoglobina en la sangre de los nifios,
para lo cual esto hace que se prevengan padecimientos y diagnosticos positivos de la

anemia ferropénica en infantes menores a 24 meses de haber nacido (17). Asimismo,
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Fernandez y Huaman (2017), en base a proponer e incentivar la ingesta de cereales
elaboradas en base de harina de sangre bovina en nifios con edades menos de cinco afnos,
con el fin de mejorar el nivel de hemoglobina que estos poseen, para lo cual, primero tuvo
que pasar por evaluaciones quimicas con el fin de determinar si el cereal esta apto para
ser consumido por humanos, siendo el resultado positivo, debido a que en su perfil o ficha
técnica del producto se estipul6 la adherencia de un 15% de harina bovina, haciendo que
el 86.8% de los individuos lo acepte positivamente para ser consumido, quienes ademas
aumentaron su hemoglobina pasando a 6.72 g/dl (20), finalmente, se tiene a Ccolla
(2018), quien al incentivar a ingerir del higado de pollo en sus dos grupos de experimento
y de control, se determind un aumento considerable para ambos grupos, siendo este
aumento de un total de 2.50 mg/dl, estipulando asi que el efecto del consumo del higado
de pollo hace que aumente la hemoglobina a nivel sanguineo de quienes consuman este

alimento rico en hierro (23).

En sintesis, lo corroborado previamente se puede contrastar con la obtencion de
una constancia la cual respalda que la receta denominada “Magichierro” se encuentra
compuesto por ingredientes que no provocan ninguna alteracion negativa en el organismo
de quien lo ingiere, siendo este un indicio principal que otorgo el desarrollo de la
investigacion, en la cual el requisito principal consistia en que los nifios consumieran
dicha receta para poder testear si en efecto se aumenta o no la hemoglobina en la sangre
para advertir la anemia ferropénica, por lo cual se corrobord con lo expuesto que en efecto
si coadyuva a optimizar el estado de salud de aquel que lo consuma con un correcto

monitoreo de suministracién de dicha receta.
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V. CONCLUSION

e De acuerdo con el objetivo general, mediante la prueba t-Student para muestras
relacionadas se evidencid una significancia de p=0.000 (p<0.05), lo que permitio
concluir que el consumo de la receta “MagicHierro” tuvo efectos significativos en
los niveles de hemoglobina de los nifios en estudio, ya que segun el andlisis
descriptivo que se realizd, la muestra en estudio pasé de presentar un 57.1% de
anemia moderada a manifestar un 75% de niveles de hemoglobina normales en su
sangre luego de la aplicacion de la receta, puesto a que contiene sangre ovina, lo que

otorga un valor nutricional excelente.

e Sobre la base del primer objetivo especifico, se pudo afirmar que la ingestion de la
receta "Magichierro” mejord los niveles de hemoglobina en los nifios, como lo
demuestra una evaluacion previa y posterior, ya que inicialmente, se evidencié que
un 57.1% presentaba niveles moderados de anemia, al final de la aplicacion, se
alcanzé un aumento del nivel normal, totalizando un 75.0%, lo que indica que el nivel

grave y moderado no existe.

e Respecto al segundo objetivo especifico, en la elaboracion de la receta
“MagicHierro” se utilizé el método de coccion de escaldado durante 15 minutos, el
producto tiene una vida Gtil de 3 a 6 dias dependiendo de la temperatura, la muestra
de 20gr aporto 10.58mg/dia cubriendo el requerimiento de los nifios y nifias de 6 a
24 meses de edad, la receta tuvo una elevada preferencia en jugos con un 50%
seguida por el pure con un 17.9%, los ingredientes no resultan muy costosos, siendo
esta conveniente para personas que no se encuentren en un NSE alto para su

adquisicion y de tal manera pueda ser suministrado en sus nifios.
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e Sobre la base del ultimo objetivo especifico, a través de la correlacion de Pearson, se
logro evidenciar una significancia de p=0.000 (p<0.05) que permitié concluir que el
monitoreo del consumo de la receta “MagicHierro” en nifios de 6 a 24 meses con
diagnostico de anemia ferropéenica brindado en las visitas domiciliarias resulto ser
beneficiosa, en el coeficiente de correlacion fue de 0.760 que pone en manifesto que
existe una relacion alta y positiva entre las variables, es decir que a mayor dias de

consumo de la receta, mejores seran los niveles de hemoglobina en su sangre.
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VI. RECOMENDACIONES

e A nivel nacional se le sugiere al MINSA que en su plan nacional para reducir la
anemia en los nifios peruanos consideren la recta “Magichierro” propuesta en esta
investigacion ya que los resultados obtenidos demuestran que es efectiva,

convirtiéndola en una nueva alternativa para combatir esta problematica.

e Por otro lado, se exhorta a las autoridades correspondientes a seguir trabajando con
aquellos nifios de bajos recursos que aun estdn en sus primeros afios de vida y
muestran anemia, ya que la cifra durante esta pandemia ha aumentado
considerablemente, por ello se sugiere que implementen nuevos programas en los
que se consideren otras alternativas efectivas y rapidas para eliminar esta enfermedad

de los nifios peruanos.

e A nivel local, se motiva al personal del Centro de Salud Simén Bolivar, a cumplir
con sus funciones en cuanto a las visitas que se tienen y deben de realizar respecto a
las domiciliarias, a fin de ensefiarles y promover la buena alimentacion con el fin de
prevenir la enfermedad de la anemia ferropénica en los nifios a una temprana edad,

mediante la ingesta de la receta testeada denominada “Magichierro”.

e Asimismo a los responsables del Centro de Salud Simoén Bolivar, se les recomienda
disefiar estrategias de despistaje de padecimiento de anemia ferropénica o de
cualquier tipo de anemia, con la finalidad de poder brindar una atencién adecuada
para su prevencion y tratamiento saludable, permitiendo también aumentar los
niveles de hemoglobina en la sangre de los pacientes, especificamente de los nifios

considerados como muestra de estudio, de esta manera también podran conocer cual
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es la mejor receta que deben consumir para erradicar la anemia de la vida de los

infantes.

e Para finalizar, se les sugiere a los responsables de la realizacion de infografias y
comunicacion externa del centro de salud Simoén Bolivar, que permitan informar a
los pacientes que se encuentran realizando diversas gestiones en el centro
hospitalario, a fin de hacer conocer las distintas maneras de poder alimentarse
sanamente para aumentar la hemoglobina, previniendo la anemia ferropénica tanto
en madres gestantes como en nifios menores a los 24 meses de edad, para ello, es
necesario tener recetas que ya han sido probadas para el consumo humano y la
corroboracion de los beneficios que estos traen consigo respecto al aumento de

hemoglobina en la sangre.
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'ﬂ UNIVERSIDAD

ANEXOS

ANEXO N° 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, he sido informado(a) del objetivo del estudio, he conocido los riesgos, beneficios y
la confidencialidad de la informacion obtenida. Entiendo que la participacion en el
estudio es gratuita. He sido informado(a) de la forma como se realizara el estudio.

Estoy enterado(a) también de participar o no continuar en la investigacién en el momento
que lo considere necesario sin que esto represente que tenga que pagar o alguna represalia
por parte del equipo o la Escuela de Nutricion de la Universidad Nacional del Altiplano.
Por lo anterior acepto voluntariamente participar en la investigacion de:

“Efecto del consumo de la receta “Magichierro” en el nivel de hemoglobina en nifios
de 6 a 24 meses con diagnostico de anemia ferropénica brindado en las visitas

domiciliarias del centro de salud Simén Bolivar-2019”

Nombre del participante/apoderado del nifio(a).

Firma

Fecha [ [

Huella

Fuente: Elaboracioén Propia
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ANEXO N° 2
FICHA DE ACTIVIDADES EN VISITA DOMICILIARIA AL NINO CON
ANEMIA FERROPENICA
FICHA DE ACTIVIDADES EN VISITA DOMICILIARIA AL NINO CON

ANEMIA FERROPENICA
Nombres y Apellidos: Fecha de nacimiento:

DNI: Edad: HCL: Nombre del

tutor: Celular:

Direccion: Barrio:

ANEMIA: L M S Cita:

DETALLE Sesion 1 sesion 2 Sesion 3 Sesion 4 Sesion 5

Tema Inicio

Tema
Central

Preparacion

Material de
Intervencion

Hora Inicio
Hora Final
Fecha

Firma

Fuente: Elaboracién Propia
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ANEXO N° 3

FICHA DE MONITOREOQO Y SEGUIMIENTO DE CONSUMO DE LA RECETA

“MAGICHIERRO” EN HOGAR

Nombres y Apellidos: Semana:

Detalle Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sabado Domingo Total
¢consumio?

Si / No

Cantidad (g.)

Tipo de
preparacion
en las que se

puede agregar

“Magichierro”

Observaciones

Fuente: Elaboracion Propia

108

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

ANEXO N° 4: PERMISO PARA LA REALIZACION DEL TRABAJO DE

INVESTIGACION

SOLICITO: Permiso para realizar Trabajo de

Investigacion

Uy Ve,

A,
3’” D’V/IUOAI
R.na D(

DR. JUAN WALTER TUDELA MAMANI
DIRECTOR GENERAL DE INVESTIGACION - UNA PUNO

Yo, LIZBETH PAREDES CUTIPA, ~——
identificada con DNI N° 70497494, Con
codigo de Matricula N° 151 497 con domicilio
Jirén Puno N° 219- Barrio San Juan del
distrito de Acora. Ante Ud. respetuosamente

me presento y eXxpongo:

Que, habiendo culminado la carrera
profesional de NUTRICION HUMANA en la Universidad Nacional del Altiplano,
solicito a Ud. permiso para realizar trabajo de Investigacion con seres humanos sobre
“EFECTO DEL RECETA MAGICHIERRO EN EL NIVEL DE HEMOGLOBINA
EN NINOS DE 6 A 24 MESES CON DIAGNOSTICO DE ANEMIA
FERROPENICA BRINDADO EN LAS VISITAS DOMICILIARIAS EN EL
CENTRO DE SALUD SIMON BOLIVAR™ en el cual se ejecutara muestras y pruebas

en bienestar de una vida saludable.
POR LO EXPUESTO:

Ruego a usted acceder a mi solicitud.

Puno 06 de enero del 2020

el

D S CUTIPA LIZBETH
I'NY70497494
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ANEXO N°5

PRESENTACION DE TESISTA

BRI YR

b\ Q,‘d ElESEC O Direcclon Reglopal Red deo
) ,Cﬂk‘D Sslad) de Salud Puno Salud Puno

" —

Puno. 22 de enero del 2020

OFICIO N°_{ 0 -2020-D-RR.HH.-AC-RED-DE-SALUD-PUNO

Sr.

M.C. Yuri Yoselix CANO ZIRENA
JEFE DE MICRO RED SIMON BOLIVAR

Presente. -

ASUNTO: PRESENTACION DE TESISTA

REFERENCIA: CARTA N° 002-2020-D-FCDS-UNA-P

De mi mayor consideracion

Tengo a bien dingirme a Usted para presentar al tesista de la Universidad
Nacional del Altiplano — Puno, Escuela Profesional de Nutricion Humana,
Facultad de Ciencias de la Salud.

- Lizbeth PAREDES CUTIPA

Quien, ejecutara su proyecto de tesis titulado “Efectos del Consumo de la
Receta Magichierro en el nivel de Hemoglobina en nifos de 6 a 24 meses
con diagndstico de anemia ferropenica brindado en las visitas domiciliarias
del Centro de Salud Simén Bolivar Puno 2019-2020.

Por lo que agradeceré pueda brindarle as facilidades necesarias para la mejor
obtencidn de resultados del proyecto de investigacion.

Sin otro particular aprovecho la oportunidad para expresarle las
consideraciones mas distinguidas.

Atentamente.

DHBS/EVGIs
Cc Arch
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ANEXO N°6
CONTENIDO DE HIERRO EN MG POR RACION DE 2 CUCHARADAS EN

DIVERSOS ALIMENTOS

ALIMENTOS Cantidad de hierro en mg por
racion de 2 cucharadas (30 gramos)
Sangre de pollo cocida 8.9
Bazo de res 8.6
Rifion de res 3.4
Higado de pollo 2.6
Charqui de res 2.0
Pulmén (bofe) 2.0
Higado de res 1.6
Carne seca de llama 1.2
Corazon de res 1.1
Carne de carnero 1.1
Pavo 1.1
Carne de res 1.0
Pescado 0.9
Carne de pollo 0.5

Fuente: CENAN/INS/MINSA (22)
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ANEXO N° 7

PROCEDIMIENTO DE ELABORACION DE LA RECETA “MAGICHIERRO”

Recepcion de Sangre Ovino
laMateria | =" cantidad 100g.
Prima

Eliminacion del
exceso de
liquido

Plasma de
la sangre

Coccion del T° de 150°C
e
coagulo t15'

Y

Eliminacion del
Liquido

'

[ Enfriado |—> T° ambiente

Desmenuzado de
trozos pequefios

v

Recipientes pequefios
Envasado |—> P (Tapepr)q
|

Agua

¢ Receta Magic Hierro
Peso: 200 g.
Rotulado Aporte de Hierro: 105.8 mg.
Vida util: 5 a 6 dias refrigerado 3 a 4 dias
l T° Ambiente

Refrigeradora 7°C 5 a 6 dias
Rotulado T° Ambiente 3 a 4 dias frigido
de casa

Fuente: Elaboracion Propia
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ANEXO N° 8

PROPUESTAS DE ELABORACION DE LA RECETA “MAGICHIERRO”

Jugos
Coagulo Recepcion de la
bovino materia prima

|

Limpieza y
eliminacion de
liquidos

i Suministrar —

——® Sopas

F
Preparacion de Y Pure de fruta
materiales de cocina

v

Mezcla homogénia Segundo

|

Retirar producto final
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En primera instancia, se prepara el insumo principal que es el codgulo de bovino, siendo
este limpiado y quitado el exceso de agua para evitar mezclas innecesarias, seguidamente
de ello, se hace factible preparar los materiales a utilizar para su preparado, siendo el
primero, la olla, el cual debe de encontrarse hirviendo agua a una temperatura normal,
teniendo como fin el de no quemar ni mucho menos permitir que el codgulo de pegue a
la olla, posteriormente a ello, se procede a mezclar hasta que el color del agua de la olla

sea homogéneo y de color café oscuro, para finalmente retirarlo del fuego.

Ahora, en cuanto a las diversas formas de ser esta receta consumida, se aprecia en la tabla
12, que puede acompaniiarse de los siguientes alimentos opcionales segun los estudios que

se realizaron a los nifos, tales son:

Jugo — Siendo este de cualquier tipo, ya sea de platano, papaya, entre otros.

Pure de fruta — Siendo este de fresas, manzanas, platano, entre otros.

Segundo — Siendo este arroz, pures, menestras, entre otros.

Sopa — Siendo esta el que facilita la ingesta de la receta por ser netamente liquida.
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ANEXO N° 9

CONSTANCIA DE ANALISIS MICROBIOLOGICO DE LA RECETA

UNIVERSIDAD MACIONAL DEL ALTIPLANG — PUND
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
LABORATORIO DE MICROBIOLOGIA

CONSTANCIA

EL QUE SUSCRIBE RESPONSABLE DEL LABORATORIO DE MICROBIOLOGIA Y
PARASITOLOGIA DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA.

HACE COMSTAR:

Que, el bachiller LIZBETH PAREDES CUTIPA, egresado de la escuela profesional de
Mutricion Humana, de la universidad nacional del aktiplano — puno, ha solicitado el andlisis
Microbiologico de RECETA “MAGICHIERRD® en el laborstorio de Microbiologia v

Parasitologia de la escuela profesional de Medicing Humana, siendo los resultados lo

siguiente:

Agente microbiano Resultado Limnite por g observacion
Agrobios mesofilos 210 ufc/g 10 Apto
Mohos Negativo 10 Apto
Levaduras MNegativo 10¢ Apto
Coliformes Megativo 10 Apto
Staphylocooous aureus Megativo 10 Apto
Salmonella sp. Megativo Ausencia/25g Apto

Se emite la presenta constancia a solicitud del interesado para fines que el interesando

considere conveniente.

22 de noviembre del 2019

Bl

R

L

INOTORGIO PALACIOS FRISANCHO
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ANEXO N° 10

AUTORIZACION SANITARIA DE FUNCIONAMIENTO DE CAMAL ILAVE

SENASA

S PERU | Ministerio
de Agricultura y Rlego PERU

DIRECCION DE INSUMOS AGROPECUARIOS E INOCUIDAD AGROALIMENTARIA
SUBDIRECCION DE INOCUIDAD AGROALIMENTARIA

AUTORIZACION SANITARIA PARA EL FUNCIONAMIENTO DE MATADERO

N* 0002-MINAGRI-SENASA -PUNO
De conformdad a 1o estableciso en o Articulo 12* cel Reglaments Saniario cel Feenado e Animales de Abasto
aprobaco medante Decreta Supremo N° 015.2012-AG, 1a Suddrecsion da Inocuidac Agroalimantana de ta Dreccicn
General de Insumos Agropecunnics ¢ Inocuidad Agroalimentatia, a través del Area de Insumos Agropecuands e
Inocudas Agroamentana de La Direccitn Ejecutiva PUNO del Servicio Nacona! de Samdad Agraria - SENASA, cerlifica

que ol estabiecemiento que a continuazidn se detalla, se encuentra autorizado para cfoctuar actividades sanitarias de
azuerdo a lo siguiente

Razén Social del Establecimiento: MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE EL COLLAD

RUC: 20181438354

Direccion Establecimionto : BARRIO 3 DE MAYO DE ANICHO

Dpto.: PUNO Prov.: ELCOLLAD Dist.: ILAVE
Actividad del Establecimiento:

N1 Oescripcion | Gues |

Categoria: 2
| 1 racna:: ce Bovinos [
| 2 Faenaco ce Ovinos
[ 3 Facnads ce Percinos
|

4 Faenado ce Alpacas |
LLomas

Fecha Emision: 20062010

Fecha Vigencia! INDETERMINADA

Jefo do Area de |

{ 1
los ¢

Agfonllmuem;lh
Direccion Ejecutiva SENASA
PUNO

I
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ANEXO N° 11

RESULTADOS DEL SOFTWARE SPSS

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirmov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistica gl Sig.
Diferencia A74 28 2849 888 28 o0
Consumo en dias 145 28 1356 H45 28 143

a. Correccidn de significacidn de Lilliefors

Correlaciones
Consumao en
Diferencia dias
Diferencia Correlacidn de Pearson 1 ,?ED“
Sig. (hilateral) 000
I 28 28
Consumo en dias  Correlacion de Pearson TR0 1
Sig. (hilateral) 000
I 23 23

** | acorrelacidn es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Festa_Antes 61 28 0B 878 28 054
Festa_después 138 28 Jea bda 28 a6

a. Correccion de significacidn de Lilliefors

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas

95% de intervalo de confianza
de |a diferencia

Desv. Desv. Ermror
Media Desviacion promedio Inferior Superior t al Sig. (bilateral)
Far1 Festa_Antes - -1,80928 1,33796 24528 -2,31258 -1,30598 -7,366 27 000
Resta_después
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ANEXO N° 12

FOTOS DE LA VISITA DOMICILIARIA REALIZADA

Figura 3. Preparacion de la receta "MagicHierro".

Figura 4. A término medio de la coccion de la receta
"MagicHierro".
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Figura 5. Colado de la receta "MagicHierro".

Figura 6. Madre de familia preparando la receta "MagicHierro".
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Figura 7. Proceso de enfriamiento de la mescla de la
receta "MagicHierro".

Figura 8. Refrigeracién de la receta "MagicHierro".
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Figura 9. Mesclado de porcién de frutas con la
receta "MagicHierro".

Figura 10. Alimentacion o suministracion de la
receta "MagicHierro".

121

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



