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RESUMEN

El objetivo general fue determinar la relacion entre los habitos alimenticios y el nivel de
hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses atendidos en el Centro de Salud San Martin,
Lambayeque — 2025. Estudio cuantitativo, disefio correlacional y de corte transversal. La
poblacion y muestra censal estuvo conformada por 238 nifios de 6 a 59 meses. Se utiliz6 la
encuesta para evaluar los habitos alimenticios mediante un cuestionario estructurado y el
analisis documental para los niveles de hemoglobina. Los datos fueron analizados mediante
estadistica descriptiva e inferencial, empleando la prueba Rho de Spearman. El resultado
final demuestra que predominaron los habitos alimenticios inadecuados (57%) y regulares
(43%), destacando deficiencias en la calidad de la alimentacidn, entorno alimentario y
practicas higiénicas. En cuanto a los niveles de hemoglobina, la mayoria de los nifios no
present6 anemia (62%); sin embargo, se identificd anemia leve (32%) y moderada (6%). No
se encontrd relacion estadisticamente significativa entre los hébitos alimenticios, sus
dimensiones, y el nivel de hemoglobina. Concluyendo que los habitos alimenticios no se
relacionan significativamente con los niveles de hemoglobina en los nifios estudiados, lo que
sugiere la influencia de otros factores bioldgicos, sociales y sanitarios en la presencia de

anemia infantil.

Palabras clave: Hébitos alimenticios, hemoglobina, anemia infantil

10



ABSTRACT

The general objective was to determine the relationship between dietary habits and
hemoglobin levels in children aged 6 to 59 months attended at the San Martin Health Center,
Lambayeque — 2025. A non-experimental, quantitative, correlational, and cross-sectional
study methodology was used. The sample consisted of 238 children aged 6 to 59 months.
The survey technique was used to evaluate dietary habits through a structured questionnaire,
and documentary analysis was used to obtain hemoglobin levels. Data were analyzed using
descriptive and inferential statistics, employing Spearman’s Rho test. The final results
showed that inadequate (57%) and regular (43%) dietary habits predominated, highlighting
deficiencies in the quality of diet, food environment, and hygienic practices. Regarding
hemoglobin levels, most children did not present anemia (62%); however, mild anemia
(32%) and moderate anemia (6%) were identified. No statistically significant relationship
was found between dietary habits, their dimensions, and hemoglobin levels. It was concluded
that dietary habits are not significantly related to hemoglobin levels in the children studied,
suggesting the influence of other biological, social, and health-related factors on the presence

of childhood anemia.

Keywords: dietary habits, hemoglobin, childhood anemia.
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INTRODUCCION

Los habitos alimenticios durante la infancia temprana desempefian una funcion importante
en el desarrollo y la salud de los nifios. Estos habitos pueden ser adecuados o inadecuados y
generalmente estdn asociados al consumo elevado de alimentos ultraprocesados lo que
implica una menor disponibilidad dietética de hierro y un crecimiento en la prevalencia de
anemia en nifios socialmente vulnerables (1). La insuficiencia alimentaria es una de las
causales mas importantes de anemia en nifios menores de 5 afos. La OMS estima que
doscientos sesenta y nueve (269) millones de nifios en todo el mundo se vieron afectados por
la anemia en 2021, con una prevalencia mas de treinta y nueve por ciento (39,8 %) entre los

niflos de seis a cincuenta y nueve meses (2).

La alta frecuencia de anemia infantil en Perti puede deberse principalmente a los
malos habitos alimenticios, que se caracterizan por una gran dependencia de los alimentos
procesados y una ingesta reducida de alimentos con contenido de hierro (3). Segtn el INEI
(4),la anemia afectaba al 43,1 % de los nifios de 6 a 35 meses en el afio 2023. Segun ENDES,
la frecuencia de la anemia en nifios de seis (6) a treinta y seis (36) meses, se registré un
incremento del 38,8 % en 2021 a 42,4 % en 2022 (5). La gravedad del problema y la
necesidad de abordar los habitos alimenticios como un componente crucial en la lucha contra

la anemia pediatrica se reflejan en esta alta prevalencia.

A nivel regional, el problema de los habitos alimenticios inadecuados en la primera
infancia persiste y se presentan como un elemento clave en la salud en el ambito de la
alimentacion de los nifios. En el departamento de Lambayeque, muchos menores de 6 a 59
meses presentan dietas pobres en hierro, baja variedad alimentaria y consumo excesivo de
productos procesados, lo que incide directamente en sus niveles de hemoglobina (6). La
Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDES) de 2022 reveld que el 40,1 % de las
personas de este grupo de edad padecian anemia, reflejando una problematica persistente que
podria estar directamente relacionada con practicas alimenticias deficientes, sumadas a la

limitada efectividad de programas de suplementacion y educacion nutricional (7).

En el Centro de Salud materia de estudio, con ubicacion en Lambayeque, al norte de
Pert, realiza acciones continuas a poblaciones vulnerables dentro de ellos los nifios menores

de cinco afios, datos estadisticos del programa de crecimiento y desarrollo registran
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actualmente 25,8% de nifios de seis (6) a cincuenta y nueve (59) meses presentan
concentraciones bajas de hemoglobina (8). Las actividades educativa y campanas de
concientizacion sobre la nutricion y la distribucion de suplementos vitaminicos que realiza
el equipo de salud al parecer no es suficiente, la anemia persiste en la poblacioén infantil
atendida en este establecimiento. Ello significa que existen otras variables como los habitos
alimenticios que tienen estos nifios y que podrian estar influyendo directamente en sus
niveles de hemoglobina, lo que subraya la necesidad de una valoracién detallada de sus

practicas dietéticas.

Entre las causas principales de esta problematica se encuentran el desconocimiento
de los padres sobre una alimentacion saludable, la disponibilidad limitada a alimentos con
alto contenido en hierro y la preferencia por alimentos ultraprocesados de bajo valor
nutricional (9). Estas practicas alimenticias inadecuadas contribuyen significativamente a la
deficiencia de hierro y, por ende, a la anemia en los nifios. En esta linea, y en concordancia
con Maza et al. (2022), la salud y el estado nutricional de las personas se ven directamente

afectados por sus hébitos alimenticios (10).

La anemia infantil tiene efectos graves y de gran alcance. A nivel individual, puede
provocar retrasos en el desarrollo de las habilidades motoras y cognitivas, disminucion del
rendimiento escolar y aumento de la morbilidad (11). A nivel nacional, una alta prevalencia
de anemia en la infancia puede traducirse en una fuerza laboral futura menos productiva, lo
que afecta negativamente el desarrollo socioecondémico del pais (9). Si bien diversos
estudios concluyen que lo habitos alimenticios son un factor determinante en la anemia de
los nifios, es de interés de la autora demostrar que los nifios que tienen menos de 5 afios del
centro de salud en estudio presentan esta relacion ya que no hay estudios que aborden el

tema.

Esta investigacion busca analizar la relacion entre los habitos alimenticios y los
niveles de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses atendidos en el Centro de Salud San Martin

— Lambayeque, 2025.

Los resultados de esta investigacion tendran relevancia tedrica porque aportaran a
nuestro conocimiento de la relacion entre los habitos alimenticios en nifios cuyas edades no

superan los 5 aflos y la anemia. Este conocimiento servira de fuente bibliografica para otros
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estudios o para ampliar la investigacion con datos en diferentes contextos poblacionales.
Tendra aporte practico porque, desde la nueva informacion, se podran disefar estrategias de
intervencion y programas educativos en los que podra proyectarse todo el equipo de salud,
con el objetivo de mejorar la alimentacion infantil y reducir la prevalencia de la anemia en
esta comunidad. Es de relevancia social porque, en la medida que este estudio aporta
conocimiento y estrategias de intervencion para mejorar los indicadores de nutricion infantil,
ayudara sustancialmente al crecimiento y bienestar pleno de la poblacion infantil que, en el
futuro, serd una poblacion con salud, bienestar y parte activa de una fuerza laboral saludable
del pais. Asimismo, esta investigacion tiene un aporte valioso para la enfermeria permitiran
fortalecer el rol del profesional de enfermeria en la deteccion precoz de la anemia, en la
educacion nutricional de las madres y cuidadores, asi como también en el disefio de
intervenciones preventivas centradas en mejorar los habitos respecto a la alimentacion y los

niveles de hemoglobina en la poblacion infantil menores de cinco afios.

Frente a ello se planted la siguiente interrogante de estudio: ;Qué relacion existe entre
los habitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses en el centro de

salud San Martin, Lambayeque — 2025?

Asi mismo el objetivo general del presente estudio fue determinar la relacion entre
los hébitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses en el centro de
salud San Martin, Lambayeque — 2025; y los especificos son los siguientes: a) Identificar los
habitos alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses de edad en las dimensiones calidad de
alimentacion, frecuencia y horarios, entorno alimentario practicas higiénicas atendidos en el
Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025; b) Identificar los niveles de Hemoglobina
en nifios de 6 a 59 meses en el centro de salud San Martin — Lambayeque, 2025; c) establecer
la relacion entre los habitos alimenticios, en términos de calidad de la alimentacion, y el nivel
de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses de edad atendidos en el Centro de Salud San Martin
— Lambayeque, 2025; d) establecer la relacion entre los habitos alimenticios, en cuanto a la
frecuencia y horarios de alimentacion, y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses
de edad atendidos en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025; ¢) establecer la
relacion entre los habitos alimenticios, en términos del entorno alimentario, y el nivel de
hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses de edad atendidos en el Centro de Salud San Martin

— Lambayeque, 2025; y f) establecer la relacion entre los habitos alimenticios, en lo referente
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a las practicas higiénicas, y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses de edad

atendidos en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025.

El siguiente informe ha sido estructurado en 4 capitulos: el ler capitulo aborda el
disefio teorico; el 2do desarrolla el disefio metodologico; el 3ro presenta los resultados; y el

4to expone la discusion. Por tltimo, se incluyen las conclusiones y recomendaciones.

CAPITULO I: DISENO TEORICO

1.1. Antecedentes

En el disefio teorico iniciaremos con los antecedentes relacionados con Ia
investigacion. Se desarrolld6 una exploracion organizada de investigaciones previas,
iniciando con los antecedentes de nivel internacional, seguidos por los antecedentes

nacionales y, finalmente, los antecedentes locales.

A nivel internacional, Sunardi et al (12), en Indonesia, en el afio 2021, desarrollaron
una investigacion cuyo proposito consistio en analizar los determinantes dietéticos como
posibles factores de riesgo de anemia en nifios de entre 6 y 36 meses que viven en las zonas
metropolitanas empobrecidas de Yakarta, Indonesia. Fue un estudio analitico, observacional
y transversal. Su muestra estuvo compuesta por 80 nifios. Para recopilar datos
sociodemograficos se usé un cuestionario estructurado. La ingesta de macronutrientes se
evalué con un recordatorio de 24 horas, y la ingesta de micronutrientes se determino
mediante un cuestionario semicuantitativo de frecuencia alimentaria de las ultimas dos
semanas. Segun los resultados, el 50 % de la muestra en estudio no consumia los alimentos
necesario ricos en proteinas, grasas, calcio y vitamina D, y el 29,4 % de los nifios padecia
anemia, ademas de una ingesta insuficiente de vitamina C, que fue del 48,1%. Se concluye

que, la anemia y los determinantes dietéticos se asocian.

Canarte-Vélez et al (13), en Ecuador (2024), desarrollaron una investigacion el cual
tuvo como propoésito analizar la correlacion entre las insuficiencias nutricionales en nifios
que tienen menos de 5 afios y la incidencia de trastornos hematologicos, se basé en una
revision de tipo sistematica, descriptiva y bibliografica-documental comprendida entre los
anos 2019 al 2024. Sus resultados demostraron que el 45% de los nifios a nivel mundial
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presenta algin grado de deficiencia nutricional y un 30% mostraron anemia. El estudio
concluy6 que las carencias nutricionales en nifios que tienen menos de 5 afios se encuentran

estrechamente vinculadas con trastornos hematoldgicos, especialmente la anemia.

Jaime y Santamaria (14), en Ecuador, en el 2024, desarrollaron una investigacion con
el proposito de establecer los niveles de hemoglobina y su correlacién con la nutricion y
nivel socioecondémico en nifios que cruzan la etapa preescolar y escolar durante el periodo
comprendido entre mayo y diciembre del afio 2023. Su investigacion fue de disefio
transversal, cuantitativo y una técnica correlacional descriptiva no experimental. La muestra
estuvo compuesta por noventa y tres nifios de entre cuatro y diez afios. Entre los resultados
se encontrd que el 50,50 % no padece anemia y el 49,00 % si, el 74,20 % tiene habitos
alimenticios que deben modificarse. El estudio llegd a la conclusion que el nivel de

hemoglobina no se encuentra asociado con el estado nutricional, valor P> 0,05.

En 2023, Espinoza (15) llevd a cabo una investigacion en Pert para establecer la
correlacion entre los habitos alimenticios y los niveles de hemoglobina en nifios de entre tres
y cinco afos de edad de dos centros comunitarios de San Juan de Lurigancho. Su
investigacion fue analitica, correlacional y no experimental. Cincuenta y tres (53)
conformado por nifios y nifias con edades entre los tres y cinco afos, fue la poblacion de su
investigacion. Como resultados se evidencid que el 7.5% de nifios y nifias presentd anemia
leve, del mismo modo, mas del veintiocho por ciento (28,3 %) del grupo en evaluacion tenia
habitos alimenticios adecuados; no obstante, el grupo de nifos en estudio no presentd habitos
alimenticios suboOptimos, que se traduciria en niveles reducidos de anemia ferropénica.
Segun el estudio, se encontro la inexistencia de relacion entre los niveles de hemoglobina de

los nifios y sus patrones alimenticios entre los tres y los cinco afios de edad.

Céceres (16), en Pert, en el 2022, en su estudio que busc6 establecer una relacion
entre el consumo de alimentos con los niveles de hemoglobina y el estado nutricional en
nifos preescolares en una [.LE. Su investigacion estuvo enmarcada bajo un alcance
descriptivo, analitico y transversal. La muestra de su investigacion estuvo compuesta por 59
nifios/as. Se utilizd6 hemoglobinémetro para medir la hemoglobina, el consumo alimentario
mediante encuestas y el estado nutricional con antropometria, en su analisis correlacional se
utilizaron pruebas de Pearson y Spearman. Como resultado mostraron que el consumo de

proteinas fue del 100%, mientras que los carbohidratos y lipidos alcanzaron el 47.92% y
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31.25%, respectivamente. De los jovenes, mas del sesenta y ocho por ciento (68,76 %) tuvo
niveles normales de hemoglobina, mas del catorce por ciento (14,58 %) presentd anemia
leve y mas del dieciséis por ciento (16,66 %) presentaba anemia moderada. Respecto al
estado de nutricion el casi el noventa y ocho por ciento (97.92%) tuvo talla normal y mas del
dos por ciento (2.08%) talla baja, mientras que més del ochenta y cinco por ciento (85.42%)
presentd un IMC adecuado para su edad y el mas del catorce por ciento (14.58%) un IMC
elevado. Las variables investigadas, no mostraron una correlacion significativa, segun las
pruebas realizadas. El estudio llegd a la conclusion de que la falta de hierro en los nifios esta

directamente vinculada con una alimentacion deficiente.

Ortega (17), en Peru (2023), en su estudio cuyo objetivo busco la relacion entre
habitos alimenticios y la anemia en preescolares en un centro de salud. Su estudio fue de
alcance correlacional de enfoque cuantitativo y no experimental. Noventa y seis (96) nifios
entre 6 a 59 meses constituyd su muestra de investigacion. Su instrumento fue un
cuestionario y fichas de registro aplicadas mediante las técnicas de encuesta y analisis
documental. Segtin los resultados, el 25 % de los nifios padecia anemia moderada y el 75 %
anemia leve; ademas, se descubrid una correlacion entre los alimentos con mayor contenido
en hierro (X2: 11,05, sig.: 0,000), los alimentos que facilitan la absorcioén del hierro (X2:
13,716, sig.: 0,003) y los alimentos que no facilitan la absorcion del hierro (X2: 18,616, sig.:
0,000). La investigacion llega a concluir que hay asociacion entre las variables estudiadas en

nifios preescolares, es decir entre los habitos alimenticios y la anemia.

A nivel local, Torres y Velasquez (18), en Chiclayo (2022), en su investigacion cuyo
proposito fue determinar la asociacion entre habitos alimenticios y la anemia ferropénica en
ninos de uno a cinco anos de edad. Su investigacion optd por un nivel descriptivo y su
alcance fue correlacional. Su muestra para el estudio lo conformaron doscientas ocho (208)
madres. Respecto a sus resultados revelaron inexistencia de correlacion significativa.
Ademas, se descubri6 que el 88 % de las personas padecian algun tipo de anemia, siendo la
anemia Imoderada la més frecuente. Su investigacion concluyé que los habitos alimenticios
son esenciales para la salud infantil, aunque otros factores también impactan

significativamente en el diagnostico de la anemia ferropénica.

Sanchez (19), en Chiclayo (2024) desarroll6 una investigacion cuyo propdsito fue

determinar las causas de anemia en nifios de entre seis y treinta y seis meses de edad en un
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centro de salud de Lambayeque entre 2020 y 2021. La investigacién fue observacional,
analitica y de corte transversal. Su muestra lo compusieron 273 nifos. La frecuencia de la
anemia se determiné en un 54,5 % entre los resultados. La ingesta de alimentos ricos en
hierro resulto ser estadisticamente significativo (p < 0,05) entre los factores examinados. El

estudio concluyé que la anemia se asocia con el consumo de alimentos con hierro.

Resumiendo lo anterior, los antecedentes demostraron la diversidad de resultados
respecto de la relacion de las variables en estudio en nifios reflejando no solo asociacion sino

también una ausencia de correlacion.

1.2. Bases tedricas

Las bases tedricas constituyeron un componente fundamental dentro de la
investigacion, debido a que permitieron sustentar cientificamente las variables de estudio;
por ello, se desarrollaron a continuacion a partir de enfoques conceptuales y aportes tedricos

relevantes.

Los habitos alimenticios infantiles dependen del autocuidado materno y factores

familiares, culturales y perceptuales, segiin modelos teoricos.

El Modelo de Promocion de la Salud de Pender (20) enfatiza en el rol importante que
desempefian los comportamientos que promueven el bienestar y el desarrollo saludable,
especialmente en la primera infancia. Este modelo resulta relevante al estudiar los hébitos
alimenticios, dado que, sostiene que las conductas saludables estan influenciadas por factores
cognitivos, perceptuales y modificantes, donde la familia juega un pale fundamental en su

establecimiento y mantenimiento.

La Teoria del Autocuidado de Dorothea Orem (21) complementa la comprension de
los habitos alimenticios al establecer que las practicas de cuidado, incluyendo Ila
alimentacion, son aprendidas y determinadas por la cultura, los habitos y las costumbres de
la familia y la comunidad. Ahora bien, en el caso de los nifios pequeios, el autocuidado es
dependiente, siendo las madres las principales agentes de cuidado responsables de establecer

patrones alimentarios saludables.
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Siguiendo el objeto de estudio, los habitos alimenticios son el conjunto de
comportamientos que una persona adquiere a través de acciones repetidas relacionadas con
la seleccion, preparacion y consumo de alimentos (22). Asimismo, cabe mencionar que estos
estan asociados principalmente con las caracteristicas sociales, culturales y econémicas de

una comunidad o zona en particular.

De un modo similar, los hébitos alimenticios constituyen un comportamiento
deliberado, grupal y recurrente que lleva a las personas a elegir, comer y utilizar
determinados alimentos o dietas como reaccion a las influencias culturales y sociales.
Particularmente en los primeros anos de vida, el proceso de desarrollo de los

comportamientos conductuales comienza en la familia (23).

Para una mejor comprension de los habitos alimenticios es necesario estudiar sus
dimensiones clave que permiten evaluar aspectos esenciales como la calidad, frecuencia,

entorno y practicas higiénicas en la alimentacion infantil (23).

Las dimensiones son aspectos que van a permitir comprender a mayor amplitud los

habitos alimenticios, asi tenemos:

La Calidad de la alimentacion es la eleccion adecuada de alimentos que aportan los
nutrientes necesarios para el crecimiento y desarrollo saludables de los nifios se denomina
calidad alimentaria (24). Esta dimension resulta fundamental durante los afos iniciales de
vida, pues determinara el estado nutricional y el desarrollo cognitivo. Consumir alimentos
ricos en hierro, comer frutas y verduras de forma regular, incluir alimentos derivados de
animales e incorporar cereales y legumbres son factores importantes. Es particularmente
importante evitar los alimentos ultra procesados, que pueden interferir con una nutricién

adecuada (25).

Otra dimension de los habitos alimenticios es la frecuencia y horarios abarca la
estructura temporal de la alimentacidon, es decir, el nimero de comidas diarias y la
regularidad con que se realizan. En este marco, el establecimiento de horarios fijos
contribuye a desarrollar rutinas saludables que favorecen una mejor digestion y
aprovechamiento de nutrientes. Asimismo, los indicadores comprenden la provision de cinco

comidas diarias, el mantenimiento de horarios constantes, respeto a los intervalos entre
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comidas y la importancia de no omitir las comidas principales. La evidencia sugiere que la
regularidad en los horarios de alimentacion esta vinculada con un mejor estado nutricional y

un desarrollo mas saludable (26).

El entorno alimentario es otra dimension que se refiere a las condiciones fisicas y
emocionales que rodean el momento de la alimentacion. En esta linea, un ambiente propicio
para la alimentacion influye en la formacion de habitos alimenticios saludables y en la
relacion del nifio con la comida. Algunos indicadores incluyen la creacion de un ambiente
tranquilo, la eliminacion de distracciones durante las comidas, la supervision adecuada y la
ausencia de presiones a la hora de comer. La relevancia de esta dimension se fundamente en
su impacto sobre el desarrollo de una relacion saludable con la alimentacion y la prevencion

de trastornos alimentarios futuros (27).

La dimension practica higiénicas constituyen un componente esencial de los habitos
alimenticios saludables, pues garantizan la inocuidad de los alimentos y previenen
enfermedades transmitidas por alimentos. Esta dimension abarca desde la manipulacion
inicial de los alimentos hasta su consumo final (28). Los indicadores incluyen el lavado de
alimentos y manos, la limpieza de utensilios y el almacenamiento adecuado de alimentos
(29). Asimismo, la implementacion correcta de estas practicas es crucial para prevenir

enfermedades gastrointestinales que podrian afectar el estado nutricional del nifio.

Respecto a la segunda variable, Hemoglobina, se define como una proteina presente
en los globulos rojos, que cumple un rol vital de llevar oxigeno a todos los tejidos del
organismo. Asimismo, su estructura molecular contiene hierro, elemento esencial que le
confiere la capacidad de unirse al oxigeno y su caracteristico color rojo (30). La medicion de
los niveles de hemoglobina constituye uno de las cuantificaciones mas importantes para la
determinacién de anemia, particularmente, en la poblacion infantil donde la deteccion

temprana resulta crucial para prevenir problema en su desarrollo.

Una de las formas de conocer el nivel de hemoglobina en sangre, es utilizando la
técnica de determinacion colorimétrica mediante el uso de hemoglobindometros, siendo el
método mas accesible y recomendado en el primer nivel de atencion. Este procedimiento se
basa en la conversion de la hemoglobina en un compuesto estable (azidemethemo globina)

cuya intensidad de color es proporcional a la concentracion de hemoglobina en la muestra

20



(31). La OMS ha establecido limites de referencia especificos para definir la anemia en
diferentes grupos etarios, considerando para nifios de 6 a 59 meses valores normales cuando

la concentracion es igual o superior a 11.0 g/dL (32).

En este marco, es importante considerar que los valores de hemoglobina pueden verse
afectados por diversos factores, entre ellos la elevacion respecto al nivel del mar (msnm)
donde reside la persona. Esto se debe a que el organismo compensa la menor presion parcial
de oxigeno aumentando la produccion de globulos rojos, consecuentemente, de hemoglobina
(33). Por esta razon, es necesario realizar ajustes en los valores obtenidos segtn la altura de
la localidad donde se realiza la medicion, aunque en zonas costeras, este ajuste no resulta

relevante.

Ahora bien, la medicion de hemoglobina en nifios menores de 5 afios sigue un
protocolo establecido que incluye la obtencion de una muestra sanguinea obtenida por
puncioén capilar, generalmente del pulpejo del dedo o del talon en nifios muy pequeiios. El
procedimiento no requiere ayuno previo, pero si condiciones especificas como la limpieza
adecuada del area y el descarte de la primera gota de sangre para obtener resultados
confiables (34). Asimismo, la normativa actual establece un cronograma de controles
periddicos que inicia a los 6 meses con el tamizaje y continiia con evaluaciones regulares

hasta los 59 meses, permitiendo un seguimiento adecuado del estado hematologico del nifio.

Por ultimo, la interpretacion de los resultados considera cuatro categorias principales:
en nifios/as entre los 6 y 23 meses: normal (> 10.5 g/dL), anemia leve (9.5-10.4 g/dL),
anemia moderada (7.0-9.4 g/dL) y anemia severa (< 7.0 g/dL); y en nifios/as de 24 a 59
meses: normal (> 11.0 g/dL), anemia leve (10.0—10.9 g/dL), anemia moderada (7.0-9.9 g/dL)
y anemia severa (< 7.0 g/dL). Esta clasificacion permite establecer el manejo terapéutico
apropiado y el seguimiento necesario en cada caso (35). Por lo tanto, la deteccion temprana
de valores inadecuados posibilita la implementacion oportuna de intervenciones, siendo

crucial para evitar las repercuciones de la anemia en el desarrollo infantil.
La hipotesis planteada en el estudio fue: Existe relacion significativa entre los habitos

alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses en el centro de salud San

Martin, Lambayeque — 2025.
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1.3. Bases conceptuales.

El presente estudio se conformo6 en base a dos variables, las cuales permitieron

delimitar y comprender mejor. Las variables consideradas fueron.

Habitos alimenticios (variable independiente) Nivel

de hemoglobina (variable dependiente).

Los Habitos alimenticios, comprenden el conjunto de practicas y comportamientos
relacionados con la alimentacion los cuales fueron medidos mediante el empleo de un
cuestionario tipo Likert el cual valora las cuatro dimensiones fundamentales: la calidad de la
alimentacion, la frecuencia y horarios de las comidas, el entorno alimentario y las practicas
higiénicas. Para determinar el nivel de los habitos alimenticios, se estableceran tres

categorias segun los puntajes que se obtengan: Adecuado, Regular e inadecuado.

El nivel de hemoglobina, es la concentracion de hemoglobina en sangre expresada
en gramos por decilitro (g/dL), segun los valores consignados en las historias clinicas de los
nifios de 6 a 59 meses adscritos al programa CRED del Centro de Salud San Martin —
Lambayeque. Esta medicion es realizada rutinariamente en el establecimiento mediante el
equipo HemoCue Hb 201+, un hemoglobindmetro portatil validado por el Ministerio de
Salud para el diagndstico de anemia en el primer nivel de atencion. Dado que el estudio se
realizaré en la zona de Lambayeque (17 msnm), no se requerira ajuste por altitud. Los valores
se clasificaran en cuatro niveles: en niflos/as de 6 a 23 meses: normal (> 10.5 g/dL), anemia
leve (9.5-10.4 g/dL), anemia moderada (7.0-9.4 g/dL) y anemia severa (< 7.0 g/dL); y en
ninos/as de 24 a 59 meses: normal (> 11.0 g/dL), anemia leve (10.0-10.9 g/dL), anemia
moderada (7.0-9.9 g/dL) y anemia severa (< 7.0 g/dL).
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Matriz de operacionalizacion de la variable:

Variable Escala Niveles y
independente Dimensiones Indicadores Rangos
* Consumo de alimentos ricos en
hierro.
* Consumo de frutas y verduras a
diario.
Calidad de 1a | ¢ Consumo de alimentos
Alimentacién | derivados de animales.
Escala Likert
* Consumo de cereales y
. 1: Siempre
legumbres en la dieta p
. 2: Casi siempre
* Consumo de alimentos ultra
procesado 3: A veces
4: Casi nunca
* Consume 5 comidas al dia
5: Nunca
* Mantiene horarios fijos de
alimentacion
Habitos Frecuenciay |, Respeta el intervalo entre .
Alimenticios | Horarios . Baremacion
mida
comidas Adecuado:
. EVIt?} que e.l nifio omita 53-70
comidas principales
* Alimenta al nifio en un Regular:
ambiente tranquilo 35-52
* Evita distracciones durante las
Entorno comidas (TV, celular) Inadecuado:
Alimentario * Supervisa la alimentacion del 14-34
nino
* Permite que el nifio termine sus
alimentos sin presiones
Practicas + Lava los alimentos antes de
Higiénicas prepararlos
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* Se realiza el lavado de manos
antes de preparar los alimentos

* Realizar el lavado de las manos
del nifio antes de comer

* Mantiene los utensilios limpios

¢ Almacena adecuadamente los

alimentos
Consideraciones Valores de
Variable Generales Notas técnicas medicion
Nifios/as de 6 a 23
Técnica: Revision meses
documental
Normal:
Instrumento: Ficha de >10.5 g/dL
registro estandarizada
Anemia Leve:
Fuente de datos:| 95a104 g/dL
Ayuno no
Nivel de ) Registro previo.
requerido
Hemoglobina o , Anemia Moderada:
Limpieza del area
L Indicador: Valor de 7.0a9.4 g/dL
de puncién con
(Concentracion hemoglobina ajustado
. alcohol
de hemoglobina por  altitud  (Para | Anemia Severa: <
en sangre) Registro inmediato
del resultado Lambayeque - 17 7.0 g/dL

msnm - No requiere

ajuste significativo)

Unidad de medida:

Gramos por decilitro de
sangre (g/dL)

Niios/as de 24 a

59 meses

Normal:

>11.0 g/dL

Anemia Leve:
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10.0a10.9 g/dL

Anemia Moderada:

7.0a9.9 g/dL

Anemia Severa: <

7.0 g/dL

CAPITULO II: DISENO METODOLOGICO

2.1. Diseiio de la investigacion.

Dado que las variables del estudio no se modificaran intencionadamente, la
investigacion se llevd a cabo utilizando una técnica cuantitativa con un disefio no
experimental (35). A su vez dado que el estudio solo pudo observar, medir y analizar las
variables tal y como se producen en su entorno natural, fue de naturaleza epidemiolédgica
observacional, es decir, se limit6 a describir y analizar la frecuencia y distribucion de los
eventos de salud sin intervenir en ellos (37). Los datos se recopilaron de una sola vez o

momento, configurandose como un estudio transversal.

El nivel de la investigacion sera correlacional (38), buscando establecer la relacion
entre las variables investigadas en nifios que tienen menos de cincuenta y nueve meses. Para
ello, se aplico un cuestionario estructurado a las madres para evaluar los habitos alimenticios
del nifio. Respecto al nivel de hemoglobina, este se registré en base a los valores consignados
en las historias clinicas de cada nifio atendido en el Centro de Salud en estudio durante el
segundo trimestre del afio 2025. Posteriormente, se procedid al analisis estadistico a fin de

formar la asociacion entre ambas variables. El disefio se esquematiza de la siguiente manera:

e
e

- — S

V2
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Donde:
M = Nifos de 6 a 59 meses.
V1: Habitos Alimenticios

V2: Nivel de Hemoglobina
R= Correlacién

2.2. Poblacion y muestra

La poblacion del presente estudio se compuso por 238 madres de nifios de 6 a 59
meses adscritos al programa de Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) del Centro de
Salud San Martin — Lambayeque, comprendido en el segundo trimestre del afio 2025 (39).
Para la variable nivel de hemoglobina, estuvo conformada por 238 historias clinicas
registradas en dicho programa. En esta misma linea, la muestra estuvo compuesta por la
totalidad de las historias clinicas que cumplieron con este criterio, y se recopilaron los datos
correspondientes a través de revision documental, mientras que los habitos alimenticios
Fueron evaluados mediante la aplicacion de un cuestionario estructurado dirigido a sus

madres.
Participaron de la investigacion todas las madres que cumplieron con los siguientes criterios:

De inclusion:
Madres que firman voluntariamente el formulario de consentimiento informado y
aceptan participar en el estudio.
Nifios activos y continuadores adscritos al CRE
Nifios que cuenten con historia clinica en el establecimiento

Madres que sean las cuidadoras principales del menor

De exclusion:
Enfermedad cronica diagnosticada en nifios en estudio.
Nifios que hayan recibido transfusion sanguinea en los Gltimos 3 meses
Madres que no completen todos los items del cuestionario Madres residentes fuera de

la jurisdiccion del Centro de Salud Madres con problemas para comunicarse.
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2.3. Técnicas, instrumentos, equipos y materiales

Para la variable Héabitos Alimenticios, se emple6 la técnica de la encuesta (40)
mediante un cuestionario estructurado propio del autor (Anexo N°1), siendo este el
instrumento mas apropiado para recolectar informacién sobre habitos alimenticios
reportadas por las madres, ya que permite una evaluacion estandarizada de los diferentes

aspectos de la alimentacion infantil.

El cuestionario consta de 14 items distribuidos en 4 dimensiones (calidad de
alimentacion, frecuencia y horarios, entorno alimentario y practicas higiénicas), con una
escala tipo Likert del 1 al 5, lo que permitié obtener datos cuantificables sobre los habitos
alimenticios; finalmente los resultados se categorizarén en: adecuado (53-70 puntos),
regular (35-52 puntos) e inadecuado (14-34 puntos), lo que permitira una evaluacion

sistematica de las practicas alimentarias de la poblacion en estudio.

Este instrumento fue validado por juicio de expertos: cuatro docentes, un
nutricionista, dos enfermeras especialistas en pediatria y una enfermera del centro de salud,
especialista en CRE; y fue sometido a una prueba de confiabilidad mediante alfa de Cronbach

>0.8.

La confiabilidad del cuestionario para evaluar los habitos alimenticios se determiné
mediante la técnica estadistica del coeficiente Alfa de Cronbach, dado que el instrumento
estd conformado por items con escala tipo Likert. Para ello, se aplicd un estudio piloto con
una muestra de diez madres con caracteristicas similares a las del estudio, pero que no fueron
incluidas en la muestra definitiva. Esta prueba permitié evaluar la consistencia interna del
cuestionario, identificando el grado de correlacion entre los items de las distintas
dimensiones (calidad de alimentacion, frecuencia y horarios, entorno alimentario y practicas
higiénicas). Se consider6 aceptable un valor de alfa igual o superior a 0.8, lo que garantizo
una alta confiabilidad del instrumento. En cuanto a la variable nivel de hemoglobina, los
datos fueron obtenidos de las historias clinicas, por lo que no fue necesario aplicar una prueba
de confiabilidad, ya que se utilizaron registros clinicos estandarizados y validados por el

MINSA

27



Materiales:
Formatos impresos del cuestionario
Lapiceros
Tablero de apoyo

Base de datos digital para registro

Como instrumento complementario, se utiliz6 una ficha de registro estandarizada,
(Anexo N°2) disefiada para recopilar los valores extraidos de las historias clinicas de forma
ordenada y sistematica. Este método e instrumento han sido seleccionados por ser los
estandarizados oficialmente por el MINSA para el diagnodstico de anemia en el primer nivel
de atencion, garantizando asi la fiabilidad, validez y pertinencia de los datos clinicos
utilizados (36). Sin embargo, también se obtuvieron datos de los niflos que no presentaron
baja hemoglobina para poder establecer si los habitos alimenticios se relacionan con esta

variable.

Instrumentos de apoyo:

Ficha de registro de resultados (Anexo N°2)

2.4. Métodos de procesamiento de la informacion

Para el procesamiento y estudio de datos empled las estadisticas descriptivas e
inferenciales. Los datos fueron constituidos en el software Microsoft Excel 2019 (version de
prueba). y posteriormente fueron analizados con el programa IBM SPSS Statistics version
25 (version de prueba). Para determinar la asociaciéon entre las variables se planted
inicialmente la aplicacion del coeficiente de correlacion de Pearson (r); sin embargo, los
datos no cumplieron con el supuesto de normalidad, por lo que se optd por utilizar el
coeficiente de correlacion de Spearman (p), de naturaleza no paramétrica. Se elaboraron
tablas de contingencia y se realizaron pruebas de normalidad previas. El nivel de

significancia establecido fue de p<0.05 para todas las pruebas estadisticas.

2.5 Principios éticos
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Los principios éticos que se aplicaron en el presente estudio de investigacion fueron

fundamentales de Belmont, son tres y guiaron la presente investigacion (41):

El principio de autonomia: Se aplico tras obtener el consentimiento informado de las
madres participantes., respetando su decision de participar voluntariamente en la
investigacion y la posibilidad de abandonar el estudio en cualquier momento sin que esto
afecte la atencion de sus menores hijos en el establecimiento que ha sido seleccionado para

la investigacion.

El principio de beneficencia: se garantizo al asegurar que la resultante de la investigacion
contribuyera a mejorar los métodos del Centro de Salud San Martin para advertir y abordar
la anemia en los nifios, ademds de proporcionar a cada madre informacion sobre el estado

nutricional de su hijo.

El principio de justicia: se asegurd un trato igualitario para todos los involucrados del
estudio, sin distincién por su posicidon socioecondémica, nivel educativo u otros factores, y

asegurando que los beneficios del estudio alcancen a toda la poblacion objetivo.

CAPITULO III: RESULTADOS

Resultados descriptivos

Tabla 1. Distribucion de nifios segun edad atendidos en el Centro de Salud San Martin
Lambayeque 2025.

INTERVALO (MES) N° %
6-11 60 25%
12-23 79 33%
24 -35 39 16%
36 -47 38 16%
48 - 59 22 9%
Total 238 100%

La Tabla 1 muestra la distribucion de los nifios de 6 a 59 meses de edad atendidos.
Predomina el grupo etario de 12 a 23 meses con 79 niflos (33%), seguido de los nifos de 6 a

11 meses con 60 (25%). Los grupos de 24 a 35 meses y 36 a 47 meses presentan proporciones
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similares (16% cada uno), mientras que el grupo de 48 a 59 meses representa el menor
porcentaje (9%). Esta distribucidon evidencia una mayor concentracioén de niflos que tienen

menos de dos afios en la poblacion estudiada.

Distribucion de los nifios segiin sexo

Tabla 2. Distribucion de los nifios segtin sexo atendidos en el Centro de Salud San Martin

Lambayeque 2025.
SEXO Ne° %
Masculino 125 53%
Femenino 113 47%

Total 238 100%

La Tabla 2 presenta la distribucion de los nifios de 6 a 59 meses de edad segiin sexo.
Se observa una ligera superioridad del sexo masculino, con 125 nifios (53%), mientras que
el sexo femenino representa 113 nifios (47%). La distribucion por sexo es relativamente

equilibrada en la poblacion estudiada.

Respecto al objetivo especifico uno (01) que consistido en identificar los hébitos
alimenticios de los nifios entre los 6 y 59 meses en las dimensiones calidad de alimentacion,
frecuencia y horarios, entorno alimentario y practicas higiénicas que fueron evaluados en el

Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025, se presentan las siguientes tablas:

Tabla 3. Habitos alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses en la dimension: Calidad de

alimentacion. Centro de Salud San Martin 2025.

Calidad de alimentacion Puntaje Porcentaje
Inadecuado 147 62%
Regular 83 35%
Adecuado 8 3%
Total 238 100%
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La Tabla 3 exponen la distribucion de la calidad de alimentacion en los nifios entre

los 6 y 59 meses evaluados. Se evidencia que la mayoria presenta una calidad de

alimentacion inadecuada, con 147 niflos (62%), seguida de una calidad regular en 83 nifios

(35%). En contraste, solo 8 nifios (3%) alcanzan una calidad de alimentacion adecuada. Estos

resultados indican un predominio de practicas alimentarias no 6ptimas en la poblacion

estudiada.

Frecuencia y Horarios

Tabla 4. Hébitos alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses en la dimension: Frecuencia y

horarios. Centro de Salud San Martin 2025.

Frecuencia y Horarios N°
Inadecuado 108
Regular 112
Adecuado 18

Total 238

%
45%
47%

8%

100%

La Tabla 4 presenta la distribucion de la frecuencia y horarios de alimentacién en los

nifos de 6 a 59 meses evaluados en el Centro de Salud San Martin. El1 47% (112 nifios)

presenta una condicion regular, seguido del 45% (108 nifios) con una condicion inadecuada.

Solo el 8% (18 nifios) muestra una frecuencia y horarios adecuados, lo que evidencia que la

mayoria de la poblaciéon no cumple de manera 6ptima con esta dimension de los hébitos

alimenticios.

Entorno alimentario.

Tabla 5. Habitos alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses en la dimension: Entorno

alimentario. Centro de Salud San Martin 2025.

Entorno alimentario N°e %
Inadecuado 183 T7%
Regular 55 23%
Adecuado 0 0%
Total 238 100%
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La Tabla 5 exponen como se distribuye el entorno alimentario de los nifios entre los
6 y 59 meses evaluados. Se evidencia un marcado predominio del entorno alimentario
inadecuado, presente en 183 nifos (77%), mientras que el 23% (55 nifios) presenta un
entorno regular. No se registraron casos con entorno alimentario adecuado, lo que refleja

condiciones poco favorables para una alimentacion saludable en la poblacion estudiada.

Tabla 6. Habitos alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses en la dimension: Practica
Higiénicas. Centro de Salud San Martin 2025

Practicas higiénicas N° %
Inadecuado 238 100%
Regular 0 0%
Adecuado 0 0%
Total 238 100%

La Tabla 6 presenta la distribucion de las practicas higiénicas asociadas con la
alimentacion en los nifios entre los 6 y 59 meses evaluados. Se observa que la totalidad de la
poblacion estudiada (238 nifios; 100%) presenta practicas higiénicas inadecuadas, sin
registrarse casos en las categorias regular ni adecuada. Este resultado evidencia una situacion

critica en esta dimension de los habitos alimenticios.

Tabla 7. Habitos Alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses atendidos en el Centro de Salud

San Martin 2026.
Habitos alimenticios N° %
Inadecuado 136 57%
Regular 102 43%
Adecuado 0 0%

Total 238 100%

La Tabla 7 expone la distribucion global de la variable habitos alimenticios en los
nifios entre los 6 y 59 meses evaluados en el centro de salud. Se evidencia que el 57% (136
nifos) presenta habitos alimenticios inadecuados, mientras que el 43% (102 nifios) muestra
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habitos regulares. No se registraron casos con héabitos alimenticios adecuados, lo que indica

un predominio de practicas alimentarias no dptimas en la poblacion estudiada.

Respecto al objetivo dos (02) que consistié en identificar los niveles de Hemoglobina

en nifios de 6 a 59 meses en el centro de salud San Martin — Lambayeque, 2025. Los

resultados se plasman en las siguientes tablas:

Tabla 8. Niveles de Hemoglobina

Severidad de la anemia N° %
Severa 0 0%
Moderada 14 6%
Leve 76 32%
Sin anemia 148 62%
Total 238 100%

La Tabla 8 presenta la distribucion de los niveles de hemoglobina, segtn la severidad

de la anemia, en los ninos de 6 a 59 meses evaluados en el Centro de Salud San Martin. Se

observa que la mayoria de los nifios no presenta anemia (148; 62%), mientras que el 6 % (14

nifios) presentaba anemia moderada y el 32 % (76 nifios) presentaba anemia leve. En la

poblacion del estudio no se documentaron casos de anemia grave. Esto nos hace indicar que,

aunque predomina la ausencia de anemia, una proporcion importante de nifios presenta algiin

grado de compromiso en los niveles de hemoglobina.

Resultados inferenciales

Tabla 1. Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico gl

Habitos alimenticios 0.166 238

Sig.

0.001

Nivel de hemoglobina 0.090 238
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Segun la Tabla 9, correspondiente a la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov,
se observa que las variables habitos alimenticios y nivel de hemoglobina presentan valores
de significancia de p = 0.001 en ambos casos. Dichos valores son inferiores al nivel de
significancia establecido (p < 0.05), lo que hace indicar que las dos variables no cumplen
con el supuesto de normalidad en su distribucion de datos. Por tanto, se decidié emplear la
prueba no paramétrica de correlacion Rho de Spearman para establecer la relacion entre las

variables en estudio en los nifios de seis a cincuenta y nueve meses.

Respecto al objetivo especifico tres (03) que consistid en establecer la relacion entre los
habitos alimenticios, en términos de calidad de la alimentacion, y el nivel de
hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses de edad atendidos en el Centro de Salud

San Martin — Lambayeque, 2025.

Tabla 10. Correlacion entre calidad de la alimentacion y el nivel de hemoglobina de los
nifios de 6 a 59 meses de edad. Centro de Salud San Martin Lambayeque 2025.

Calidad de la Nivel de
alimentacion hemoglobina

Rho de Calidad de la Correlacion 1,000 -,016"
Spearman alimentacién Sig. (bilateral) . 802
N 238 238
Nivel de Correlacion -,016" 1,000

hemoglobina Sig. (bilateral) ,802
N 238 238

En relacion con la Tabla 10, se presenta la correlacion entre la calidad de la
alimentacion y el nivel de hemoglobina en los nifios de 6 a 59 meses atendidos en el Centro
de Salud San Martin — Lambayeque, 2025. Las dos variables tienen una relacion negativa
muy débil, como lo indica el coeficiente Rho de Spearman de -0,016. Este valor sugiere que
no existe una relacion considerable entre las variables estudiadas. Ademas, el valor de

significancia bilateral p = 0.802 es considerablemente superior al nivel de significancia de
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0.05, lo que indica que la relacion observada no es estadisticamente significativa. Esto
sugiere que, en este contexto, la calidad de la alimentacion no influye de manera significativa

en los niveles de hemoglobina de los nifios evaluados.

Respecto al objetivo cuatro (04) que consistid en establecer la relacion entre los
habitos alimenticios, en cuanto a la frecuencia y horarios de alimentacion, y el nivel de
hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses de edad atendidos en el Centro de Salud San Martin

— Lambayeque, 2025.

Tabla 11. Correlacion entre la frecuencia y horarios de alimentacion y el nivel de

hemoglobina de los nifios de 6 a 59 meses de edad. Centro de Salud San Martin

Lambayeque 2025.
Frecuencia y
horarios de
alimentacion
Nivel de
hemoglobina
Rho de Frecuencia y Correlacion 1,000 -,085"
Spearman hqrarlos d'e’ ' . ,194
alimentacion Sig. (bilateral)
N 238 238
Nivel de Correlacion -,085" 1,000
hemoglobina
Sig. (bilateral) ,194
N 238 238

En relacion con la Tabla 11, se presenta la correlacion entre los habitos alimenticios
en cuanto a la frecuencia y horarios de alimentacion y el nivel de hemoglobina en los nifios
de 6 a 59 meses atendidos en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025. El Rho
de Spearman conseguido entre ambas variables fue de -0.085, evidenciando una correlacion
negativa muy débil. Este valor sugiere que la relacion entre la frecuencia y los horarios de
alimentacion y el nivel de hemoglobina es practicamente nula. Ademas, el valor de

significancia bilateral p = 0.194, traduciéndose como una relaciéon no estadisticamente
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significativa. Por tanto, no se encuentra evidencia de que la frecuencia y los horarios de
alimentacion tengan un impacto significativo sobre los niveles de hemoglobina en los nifios

evaluados.

Respecto al objetivo cinco (05) que consistio en establecer la relacion entre los
habitos alimenticios, en términos del entorno alimentario, y el nivel de hemoglobina en nifios

de 6 a 59 meses de edad evaluados en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025.

Tabla 12. Correlacion entre el Entorno alimentario de alimentacion y el nivel de

hemoglobina de los nifios de 6 a 59 meses de edad. Centro de Salud San Martin

Lambayeque 2025.
Entorno Nivel de

alimentario  hemoglobina
Rho de Entorno Correlacion 1,000 ,069"
Spearman alimentario Sig. (bilateral) . 287
N 238 238
Nivel de Correlacion ,069" 1,000

hemoglobina Sig. (bilateral) ,287
N 238 238

En relacion con la Tabla 12, se muestra la correlacion entre los habitos alimenticios
en términos del entorno alimentario y el nivel de hemoglobina en los nifios de 6 a 59 meses
evaluados en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025. El Rho de Spearman
hallado fue de 0.069, lo cual hace indicar que existe de una relacion positiva y muy débil
entre ambas variables. Esto significa que las caracteristicas del entorno alimentario se
asocian de manera minima con los niveles de hemoglobina. Asimismo, el valor de
significancia bilateral reportado fue p = 0.287, el cual es superior 0.05, evidenciando que la
relacion encontrada no es estadisticamente significativa. En consecuencia, los resultados
indican que el entorno alimentario no presenta una relacion significativa con el nivel de

hemoglobina en la poblacion estudiada.
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Respecto al objetivo seis (06) que consistid en establecer la relacion entre los habitos
alimenticios, en lo referente a las practicas higiénicas, y el nivel de hemoglobina en nifios de

6 a 59 meses de edad atendidos en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025.

Tabla 13. Correlacion entre las practicas higiénicas y el nivel de hemoglobina de los nifios

de 6 a 59 meses de edad. Centro de Salud San Martin Lambayeque 2025.
Précticas Nivel de
higiénicas ~ hemoglobina

Rho de Practicas Correlacion 1,000 -, 125"
Spearman higiénicas
Sig. (bilateral) . ,054
N 238 238
Nivel de Correlacion -,125" 1,000
hemoglobina
Sig. (bilateral) ,054
N 238 238

En relacion con la Tabla 13, se muestra la correlacion entre los habitos alimenticios
en lo referente a las practicas higiénicas y el nivel de hemoglobina en los nifios de 6 a 59
meses atendidos en el Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025. El Rho de Spearman
hallado fue de -0.125, haciendo indicar que exsite de una relacion negativa y débil entre
ambas variables. Esto significa que las préacticas higiénicas presentan una asociacion inversa
de baja intensidad con los niveles de hemoglobina. Asimismo, el valor de significancia
bilateral reportado fue p = 0.054, el cual es ligeramente superior a 0.05, evidenciando que la
asociacion encontrada no es estadisticamente significativa. Por tanto, las practicas higiénicas
no presentan una relacion significativa con el nivel de hemoglobina en la poblacion

estudiada.

Respecto al Objetivo general que consistio en determinar la relacion entre los habitos
alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses en el centro de salud San

Martin, Lambayeque — 2025.
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Como hipdtesis general se planted: Existe relacion significativa entre los habitos alimenticios
y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses en el centro de salud San Martin,

Lambayeque — 2025.

Tabla 14. Correlacion entre los habitos alimenticios y el nivel de hemoglobina de los nifios

de 6 a 59 meses de edad. Centro de Salud San Martin Lambayeque 2025.
Habitos Nivel de
alimenticios  hemoglobina

Rho de Habitos Correlacion 1,000 -,014"
Spearman alimenticios
Sig. (bilateral) . ,829
N 238 238
Nivel de Correlacion -014" 1,000
hemoglobina
Sig. (bilateral) ,829
N 238 238

En relacion con la Tabla 14, se muestra la correlacion entre los habitos alimenticios
y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses evaluados en el Centro de Salud San
Martin, Lambayeque — 2025. El Rho de Spearman encontrado fue de -0.014, el cual hace
indicar que exsite de una relacion negativa y muy débil entre ambas variables, evidenciando
que los habitos alimenticios se relacionan minimamente con el nivel de hemoglobina. Del
mismo modo, el valor de significancia bilateral reportado fue p = 0.829, el cual es superior
al nivel de significancia determinado de 0.05, lo que demuestra que la asociacion encontrada
no es estadisticamente significativa. Frente a estos resultados, no se acepta la hipodtesis
alterna (H1) y se acepta la hipotesis nula (HO), y se concluye que no existe una relacion
significativa entre los habitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en los nifios de 6 a 59

meses atendidos en el Centro de Salud San Martin, Lambayeque — 2025.
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CAPITULO IV: DISCUSION

Respecto al primer objetivo especifico que consistido en identificar los habitos
alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses en las dimensiones calidad de alimentacion,
frecuencia y horarios, entorno alimentario y practicas higiénicas evaluados en el Centro de
Salud San Martin — Lambayeque, 2025, se evidenci6 un predominio de habitos alimenticios
inadecuados. De manera especifica, el 62% present6 calidad de alimentacion inadecuada, el
45% frecuencia y horarios inadecuados, el 77% entorno alimentario inadecuado y el 100%
practicas higiénicas inadecuadas; de forma global, el 57% mostré habitos alimenticios
inadecuados. Estos resultados coinciden con Sunardi et al. (2021) (12) y Espinoza (2023)
(15), quienes reportaron deficiencias en los habitos alimentarios infantiles. Desde el Modelo
de Promocion de la Salud de Pender (20), estos comportamientos estan influenciados por
factores cognitivos, familiares y ambientales. En consecuencia, los hébitos alimenticios de
los nifios evaluados presentan deficiencias relevantes en todas sus dimensiones, lo que
representa un riesgo para su crecimiento y desarrollo y evidencia que es necesario fortalecer

intervenciones educativas dirigidas a los cuidadores.

Respecto al segundo objetivo, encaminado a identificar los niveles de hemoglobina
en nifios de 6 a 59 meses del Centro de Salud San Martin — Lambayeque, 2025, se evidencio
que el 62% no presentd anemia, en tanto que el treinta y dos (32%) tuvo anemia leve y el
seis (6%) anemia moderada, ninglin caso de anemia severa. Estos resultados coinciden con
estudios como el de Céceres (2022) (16) y Jaime y Santamaria (2024) (14), quienes
reportaron una mayor proporcion de nifios sin anemia y presencia de anemia leve y
moderada. Sin embargo, difieren de lo sefalado por Torres y Velasquez (2022) (18) y
Sanchez (2024) (19), donde la anemia fue més frecuente, posiblemente por diferencias
contextuales y de acceso a servicios de salud. De acuerdo con la OMS, se consideraron
normales los valores de hemoglobina >11 g/dL. Aunque predomina la ausencia de anemia,
la presencia de casos leves y moderados resalta la necesidad de fortalecer las estrategias

preventivas y el seguimiento nutricional.

Un aspecto que merece especial andlisis es que, a pesar de que los resultados del
primer objetivo evidenciaron que el 57% de los nifios presentaba habitos alimenticios
inadecuados y que el 100% mostrd practicas higiénicas inadecuadas, el 62% no presento

anemia. La razon de esta situacion podria deberse a que los niveles de hemoglobina no
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dependen exclusivamente de la alimentacion que las madres hayan reportado, sino también
de las intervenciones preventivas que se han llevado a cabo en el establecimiento de salud.
En este sentido, los nifilos menores de cinco anos del Centro de Salud San Martin son
atendidos en los controles de Crecimiento y Desarrollo (CRED), donde reciben el respectivo
seguimiento nutricional, el tamizaje de hemoglobina y la suplementacion preventiva de

hierro o de micronutrientes de conformidad con la normativa vigente.

Al respecto también algunas madres manifestaron que sus nifios reciben suplementos
indicados en el programa de CRED, lo que podria contribuir a que los niveles de
hemoglobina se mantengan, aunque exista una alimentacion deficiente. Asimismo, otros
factores como la desparasitacion, que se indica también en este miso programa , cuando
corresponden, el acceso a los controles de salud y otras acciones preventivas también podrian
haber facilitado la reduccion en los casos de anemia. En cuanto a las practicas higiénicas
inadecuadas identificadas, estas podrian estar relacionadas con el desconocimiento de
algunas madres sobre medidas de higiene alimentaria o con limitaciones en el acceso
continuo a servicios basicos como agua potable; sin embargo, estos factores no
necesariamente tienen relacion directa con los niveles de hemoglobina. Por ello, los
resultados sugieren que la ausencia de anemia en una proporcion importante de nifios
responde a la interaccion de multiples factores bioldgicos, sanitarios y sociales, y no

exclusivamente a los habitos alimenticios evaluados.

Respecto al tercer objetivo especifico, orientado a establecer la relacion entre la
calidad de la alimentacion y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses, se evidenciod
una correlacion negativa muy débil y no significativa (Rho=-0.016; p=0.802), lo que indica
ausencia de relacion estadisticamente significativa entre ambas variables. Estos resultados
coinciden con los estudios de Espinoza (2023) (15) y Jaime y Santamaria (2024) (14),
quienes tampoco hallaron asociacion significativa. No obstante, difieren de lo reportado por
Sunardi et al. (2021) (12), quienes identificaron una relacion entre factores dietéticos y
anemia, posiblemente debido a diferencias metodoldgicas y contextuales. La OMS sefiala
que los niveles de hemoglobina también estan influenciados por factores como infecciones,
parasitosis, suplementacion y condiciones socioecondmicas (32, 35). En este contexto, la
calidad de la alimentacion por si sola no explica las variaciones en los niveles de

hemoglobina de los nifios estudiados.
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Respecto al objetivo especifico cuatro, orientado a establecer la relacion entre la
frecuencia y los horarios de alimentacion y el nivel de hemoglobina, se evidencié una
correspondencia negativa muy débil y no significativa (Rho = -0.085; p = 0.194). Estos
resultados coinciden con los estudios de Espinoza (2023) (14) y Céaceres (2022) (15), quienes
tampoco encontraron asociacion significativa. Desde el enfoque tedrico, si bien la
regularidad alimentaria contribuye al estado nutricional general, su efecto sobre la
hemoglobina depende de la calidad de los alimentos y de la biodisponibilidad del hierro (24,
26). En consecuencia, la frecuencia y los horarios de alimentacion no muestran una

correlacion significativa con los niveles de hemoglobina en los nifios evaluados.

Respecto al objetivo especifico cinco, orientado a establecer la relacion entre el
entorno alimentario y el nivel de hemoglobina, se evidencié una correlacidon positiva muy
débil y no significativa (Rho = 0.069; p = 0.287). Estos resultados difieren de lo reportado
por Ortega (2023) (17), quien encontrd asociacion entre habitos alimenticios y anemia,
posiblemente debido a que evalué componentes especificos del consumo de hierro. Desde el
enfoque teodrico, el entorno alimentario influye principalmente en la formacion de habitos y
en la conducta alimentaria, mas que en parametros bioquimicos como la hemoglobina (27,
28). En consecuencia, el entorno alimentario no presenta una relacion significativa con los

niveles de hemoglobina en los nifios evaluados.

Respecto al objetivo especifico seis, que consistid en establecer la relacion entre las
practicas higiénicas y el nivel de hemoglobina, se encontré una correlacion negativa débil
(Rho =-0.125) y no significativa (p = 0.054). Este resultado coincide con Torres y Velasquez
(2022) (18), quienes reportaron ausencia de relacion significativa entre habitos alimenticios
y anemia, sefialando la intervencion de otros factores. Tedricamente, si bien las practicas
higiénicas previenen enfermedades gastrointestinales que pueden afectar el estado
nutricional, su impacto directo sobre la hemoglobina puede no ser inmediato (29). En este
sentido, las practicas higiénicas no muestran una relacion estadisticamente significativa con

los niveles de hemoglobina, aunque su rol preventivo sigue siendo fundamental.

Respecto al objetivo general, orientado a determinar la relacion entre los habitos
alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses atendidos en el Centro de
Salud San Martin — Lambayeque, 2025, se evidenci6 una correlacion negativa muy débil y

no significativa (Rho = -0.014; p = 0.829). Este resultado coincide con los estudios de
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Espinoza (2023) (15), Céceres (2022) (16) y Torres y Velasquez (2022) (18), quienes
concluyeron la inexistencia de una relacion significativa. No obstante, difiere de lo reportado
por Sunardi et al. (2021) (12) y Ortega (2023) (17), quienes hallaron asociacion entre dieta
y anemia, lo que resalta la influencia del contexto y de factores intervinientes. Desde el
enfoque tedrico, los niveles de hemoglobina dependen de multiples factores bioldgicos,
sociales y sanitarios, por lo que los habitos alimenticios no constituyen un determinante
unico (30, 32, 35). Por tanto, se acepta la hipdtesis nula y se determina que no existe relacion

estadisticamente significativa entre las variables estudiadas.

Los hallazgos encontrados permiten deducir que la inexistencia de relacion
significativa puede ser el resultado de la influencia de variables externas independientes
directamente a la investigacion, como el suministro de hierro, la adhesion a los controles
CRED, la atencion preventiva realizada por el centro de salud, la desparasitacion y otras
intervenciones sanitarias. Esto explicaria por qué una proporcion importante de nifios
presentd niveles normales de hemoglobina a pesar de evidenciar hébitos alimenticios

predominantemente inadecuados.

El estudio presentd limitaciones propias de su disefio correlacional y de corte
transversal, que no permite establecer relaciones de causalidad. La informacion sobre los
habitos alimenticios se obtuvo mediante el reporte de las madres o cuidadores, lo que pudo
generar sesgo de informacion. Asimismo, durante la recolecciéon de datos se contd con

tiempo limitado por parte de las madres y con horarios ajustados de las investigadoras.

CONCLUSIONES

* Se concluye que los habitos alimenticios de los nifios de 6 a 59 meses fueron
predominantemente inadecuados (57%), seguidos de habitos regulares (43%), sin casos
adecuados. Destaco la calidad de alimentacion inadecuada en el 62%, el entorno
alimentario inadecuado en el 77% y practicas higiénicas inadecuadas en el 100%,

evidenciando deficiencias generalizadas en las dimensiones evaluadas.

* Se determin6 que el 32 % de los nifos padecia anemia leve, el 6 % anemia moderada y

el 62 % no padecia anemia; no se encontraron casos de anemia severa. Estos resultados
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muestran que, aunque predomina la ausencia de anemia, una proporcion relevante de

nifios presenta compromiso en los niveles de hemoglobina.

Se determin6 que no existe relacion significativa entre la calidad de la alimentacion y el
nivel de hemoglobina, al encontrarse una correlacion negativa muy débil (Rho =—-0.016)
y no significativa (p = 0.802). Estos resultados indican que la calidad de la alimentacion,

de manera aislada, no explica las variaciones en los niveles de hemoglobina.

Se encontré que la frecuencia y horarios de alimentacion no presentan relacion
significativa con el nivel de hemoglobina, evidencidndose una correlacion negativa muy
débil (Rho = —0.085) y no significativa (p = 0.194). Esto sugiere que la regularidad
alimentaria, aunque importante para la nutricion general, no influye directamente en los

niveles de hemoglobina.

Se concluye que el entorno alimentario no se asocia significativamente con el nivel de
hemoglobina, encontrandose una correlacion positiva muy débil (Rho = 0.069) y no
significativa (p = 0.287). El 77% present6 un entorno alimentario inadecuado, lo que
indica influencia en los hdabitos, pero no en pardmetros bioquimicos como la

hemoglobina.

Se concluye que las practicas higiénicas no presentan relacion significativa con los
niveles de hemoglobina, observandose una correlacion negativa débil (Rho =—0.125) y
no significativa (p = 0.054). A pesar de que el 100% presentd practicas higiénicas

inadecuadas, su impacto sobre la hemoglobina resulta indirecto.

Se concluye que no existe una relacion significativa entre los héabitos alimenticios y el
nivel de hemoglobina en los nifios de 6 a 59 meses, evidenciandose una correlacion
negativa muy débil (Rho =—0.014) y no significativa (p = 0.829). Por tanto, se acepta la

hipoétesis nula, reconociendo la influencia de multiples factores bioldgicos y sociales.
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RECOMENDACIONES
* Al personal de Enfermeria del Centro de Salud San Martin, que mejore la calidad de
los alimentos, el entorno alimentario y las practicas de higiene de los nifios mediante
el refuerzo de los programas de educacion nutricional dirigidos a las madres y los

cuidadores.

* A los profesionales de enfermeria y nutriciéon del programa CRED, fortalecer la
prevencion y el control de la anemia mediante el tamizaje oportuno, seguimiento de
los niveles de hemoglobina y una evaluacion integral que incluya habitos
alimenticios, suplementacion, infecciones y factores socioecondmicos asociados al

estado hematologico de los nifios menores de cinco afnos

* A los padres y cuidadores, fomentar un entorno alimentario adecuado durante las
comidas, libre de distracciones y con acompafiamiento responsable, favoreciendo la
formacion de habitos alimenticios saludables desde la infancia. Asimismo, reforzar
las practicas higiénicas en la preparacion, manipulacion y consumo de los alimentos,

como medida preventiva para proteger la salud y el bienestar infantil.

* A los investigadores realizar estudios que incluyan variables bioldgicas, sociales y
ambientales, con el proposito de identificar otros factores asociados a los niveles de

hemoglobina en niflos menores de cinco afios.

* Se sugiere a los padres y cuidadores fomentar un entorno alimentario adecuado
durante las comidas, libre de distracciones y con acompafiamiento responsable,

favoreciendo la adquisicion de habitos alimenticios saludables desde la infancia.

* Serecomienda a los padres y cuidadores, con el apoyo del personal de salud, reforzar
las practicas higiénicas en la preparacion, manipulaciéon y consumo de alimentos,

como medida preventiva para la salud infantil.

* A los investigadores desarrollar estudios con un enfoque integral, incorporando
variables clinicas, sociales y ambientales, que permitan comprender de manera mas
amplia los factores asociados a los niveles de hemoglobina en nifios menores de cinco

anos.
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ANEXOS
Anexo 1: Instrumentos

Ficha de reg

Estimado/a participante:
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Esta es una investigacion llevada a cabo a fin de recopilar datos y seran tratados de forma
confidencial y tienen finalidad netamente académica. Por tanto, en forma voluntaria; Si ()
NO () doy mi consentimiento para participar en la investigacion que tiene como titulo:
“Habitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 59 meses en el centro de
salud San Martin — Lambayeque, 2025, Asimismo, autorizo para que los resultados de la

presente investigacion se publiquen manteniendo mi anonimato.

Marque con una “X” valorando cada item o enunciado segin la escala:

Siempre (S) | Casi siempre (CS) A veces (A) Casi nunca Nunca (N)
(CN)
1 2 3 4 5

VARIABLE: HABITOS ALIMENTICIOS
Enunciado S CS| A [CN| N

Dimension 1: Calidad de la Alimentacion 1 2 3 4 5

Su nifio consume alimentos ricos en hierro (como
higado, sangrecita, etc.)

Su nifio consume frutas y verduras todos los dias

Incluye alimentos de origen animal (carne, pescado,
huevos) en su dieta

Incluye cereales (arroz, avena) y legumbres (lentejas,
frejoles) en su dieta diaria

Evita ofrecer alimentos ultra procesados (snacks,
gaseosas, golosinas

Dimension 2: Frecuencia y Horarios

Usted asegura que su nifio consuma 5 comidas al dia

(desayuno, refrigerio, almuerzo, merienda y cena)
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Mantiene horarios fijos para cada comida del nifio(a)

Respeta intervalos adecuados entre cada comida del
nifio(a).

Evita que su nifio omita alguna comida principal como el
desayuno, almuerzo o cena

Dimension 3: Entorno Alimentario

Asegura que su nifio coma en un ambiente tranquilo

Evita que el nifo use el celular, vea television u otras
distracciones al comer

Supervisa directamente la alimentacion del nifio

Permite que el nifio termine sus alimentos sin
presionarlo

Dimension 3: Practicas Higiénicas

Lava los alimentos antes de prepararlos para el nifio

Se lava las manos antes de preparar los alimentos del
nifio

Lava las manos del nifio antes de que coma

Mantiene los utensilios del nifio (vasos, platos,
cubiertos) siempre limpios

Guarda adecuadamente los alimentos preparados o por
preparar

iMuchas gracias por su participacion!

Anexo 2: Instrumento complementario
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Instrumento de Apoyo:

Ficha de Registro de Resultados de Hemoglobina

Titulo del estudio: Relacion entre los habitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios

de 6 a 59 meses en el centro de salud San Martin, Lambayeque — 2025

Ficha de Registro de Resultados — Nivel de Hemoglobina

Caodigo del participante

Nombres y apellidos del nifio(a)

Edad (en meses)

Sexo 0 Masculino o0 Femenino

Fecha de evaluacion / /

Establecimiento de salud Centro de Salud San Martin —
Lambayeque

Registro del Resultado de Hemoglobina
Valor de hemoglobina (g/dL)

Clasificacion del nivel de Nifos/as de 6 a 23 meses
hemoglobina Normal: > 10.5 g/dL

Anemia Leve: 9.5 - 10.4 g/dL
Anemia Moderada:7.0 - 9.4 g/dL
Anemia Severa: < 7.0 g/dL

Nifos/as de 24 a 59 meses
Normal: > 11.0 g/dL

Anemia Leve:10.0 - 10.9 g/dL
Anemia Moderada:7.0 - 9.9 g/dL
Anemia Severa: < 7.0 g/dL

Fuente del dato o Historia clinica

Observaciones adicionales
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UNIVERSIDAD NACIONAL PEDRO RUIZ GALLO
FACULTAD DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

0 T acepto participar voluntariamente en

la investigacion titulada Habitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de 6 a
59 meses en el centro de salud San Martin — Lambayeque, 2025 la cual tiene por objetivo
.Determinar la relacion entre los hdbitos alimenticios y el nivel de hemoglobina en nifios de
6 a 59 meses en el centro de salud San Martin, Lambayeque — 2025, realizada por la
investigadora Bach. Enf. Escobar Campos, Leyli Vanessa, egresada de la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo. Comprendo que se aplicard un
cuestionario con una serie de preguntas y que la informacion recolectada es estrictamente
confidencial, serd tratada cientificamente, s6lo sera utilizada para fines de la investigacion y
no seran revelados mis nombres y los de mi familia en la publicacion de los resultados.
Asimismo, terminada la investigacion, tendré derecho a recibir un resumen ejecutivo de los

resultados de la misma.

Lambayeque, junio de 2025

Firma del participante

DNI
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Anexo 2: Autorizacion para aplicacion de instrumento

4 2

f ) GOPERO RGN GERENCIA REGIONAL OFICINA DE RECURSOS HUMANOS

é LAMBAYEQUE DE saLup UNIDAD FUNCIONAL DE DOCENGIA £ INVESTIGACON
7440 0 1A RCUPEAAOn 1 COrsLBAOON X CONOMA PN

ExpedienteN°  515961053-0
AUTORIZACION PARA APLICACION DE INSTRUMENTO

CREIN® 130 2025

Del proyecto de investigacion denominado:

"HABITOS ALIMENTICIOS Y EL NIVEL DE HEMOGLOBINA EN NIROS DE 6 A 59 MESES EN EL CENTRO DE SALUD SAN MARTIN
- LAMBAYEQUE, 2025"

Aprobada segun $40-2025-UNPRG-FE-D 01 DE SETIEMBRE DEL2025  ,otorgada a

LEYLI VANESSA ESCOBAR CAMPOS

A realizarse en IPRESS SAN MARTIN
de esta Gerencia Regional de Salud Lambayeque, siendo valida del 20/10/2025 al 20/11/2025

Se extiende la presente para brindar facilidades en la aplicacién del instrumento de investigacién,
respetando la privacidad espacios y tiempos.
El resultado de dicha investigacién deberd ser alcanzado en un ejemplarala Unidad Funcional de
Docencia e Investigacién de la Oficina de Recursos Humanos, al email:
docenciaeinvestigacion.geresal@gmail.com

Chiclayo, 14 DE OCTUBRE DEL 2025

IMPORTANTE: DE NO REMITIR EL EJEMPLAR SE INFORMARA A LA UNIVERSIDAD
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