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Resumen

El proceso de suplementacion con los multimicronutrientes demostraron tener efectividad
debido a su aceptabilidad , a diferencia de otros tratamientos como en el caso del sulfato ferroso que
en varias ocasiones genera una serie de efectos adversos luego de su ingesta como son el sabor
metalico, la tincidn dental y el disconfort abdominal, que son los principales obstaculos para alcanzar
las metas establecidas por los diversos programas de suplementacion con hierro, sobre todo para
aquellos madres o cuidadores quienes son los encargados de este proceso de suplementacion..
Obijetivos: determinar cuéles son los factores que influyen en el nivel de adherencia a la
suplementacion con MMN. Métodos: estudio descriptivo observacional de corte transversal llevado a
cabo con 59 madres de familia cuyos nifios oscilaban entre los 6 a 36 meses de edad. Se aplico un
cuestionario en donde se midio la adherencia y los factores que influyen. Resultados: Los factores
que influyen en el alto nivel de adherencia a la suplementacion con multimicronutrientes fue el
factor relacionado a la enfermedad (72.2%), seguido del factor relacionado al personal de salud y al
suplemento (13.6%) respectivamente. Los factores que influyen en el bajo nivel de adherencia son los
factores relacionados al suplemento (94.6 %) seguido del factor relacionado a la persona que
suministra el suplemento (madre) (70.3%). Conclusiones: Los factores que influyen en el nivel de
adherencia a la suplementacion con multimicronutriente son los factores relacionados a la

enfermedad y al suplemento

Palabras claves: nivel de adherencia ,multimicronutriente ,factores influyentes.
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Abstract
Multimicronutrient supplementation has been shown to be effective due to its acceptability,

compared to other treatments such as ferrous sulfate that generates a series of adverse effects after its
intake such as metallic taste, dental staining and abdominal discomfort, which are the major obstacles
to achieve the goals set by the various iron supplementation programs, especially for those mothers or
caregivers who are those who must supply and get their children ingest the entire supplement.
Obijectives: to determine which factors influence the level of adherence to MMN supplementation.
Methods: a cross-sectional observational descriptive study carried out with 59 family mothers whose
children ranged between 6 and 36 months of age. A questionnaire was applied where the adherence
and the influencing factors were measured. Results: The factors that influence the high level of
adherence to multimicronutrient supplementation was the factor related to the disease (72.2%),
followed by the factor related to health personnel and the supplement (13.6%), respectively. The
factors that influence the low level of adherence are the factors related to the supplement (94.6%)
followed by the factor related to the person who supplies the supplement (mother) (70.3%).
Conclusions: The factors that influence the level of adherence to multimicronutrient supplementation

are the factors related to the disease and the supplement

Keywords: level of adherence, multimicronutrient, influential factors.
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Introduccion

La anemia es la enfermedad que afecta a toda la poblacion peruana, si bien es cierto puede
presentarse en cualquier momento o etapa de la vida , la poblacién mas propensos a adquirir esta
enfermedad son los nifios de diferentes edades, siendo la mayor parte de los afectados , nifios, en su
mayoria nifios comprendidos entre los 6y 36 meses de edad , debido a que a partir de los 6 meses es
cuando se inicia la alimentacion complementaria y las reservas de hierro que obtuvieron durante el
proceso de gestacion tienden a disminuir, ademas la leche materna ya no brinda la misma cantidad de
hierro como solia hacerlo.

Las causas u origen de esta enfermedad son diversas, entre ellas cuestiones genéticos o
hereditarias, o como en la mayoria de los casos es ocasionado por el tema nutricional. Es sabido que
el hierro es un mineral fundamental para el organismo, este es utilizado por el cuerpo humano para
poder realizar un sinfin de actividades, por ello un cuerpo humano con niveles adecuados de hierro
garantiza un optimo desarrollo a nivel integral, siendo este proceso el mas importante durante los 3
primeros afos de vida.

Es por ello que la suplementacion a esta edad es de vital importancia, debido a que se
garantiza un optimo desarrollo; por ello, el tema de la suplementacion a menores es uno de los tema
priorizados por el estado peruano, teniendo como meta para el 2021 entre ellas disminuir los niveles
de anemia en menores de 36 meses.

Esta estrategia cosiste en la suplementar con multimicronutriente a partir de los 6 meses de
edad, los cuales son brindados de manera gratuita en los establecimientos de salud

Los multimicronutriente son una mezcla de vitaminas y minerales en polvo, siendo la mas
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garantizar esta estrategia es indispensable el trabajo en conjunto tanto del personal de salud, quien es
el indicado de brindar el suplemento, y la madre de familia quien es la encargada del cuidado y
bienestar del menor. Sin embargo en muchos casos no se presenta la situacion esperada debido a que
no se cumplen con ciertas actividades esperadas ya sea desde la falta de compromiso del personal de
salud o la inexperiencia, temor o inseguridades de la madre de familia.

Estos constituyen una serie de factores que afectan o influyen en la adherencia a la
suplementacion, es por ello que se debe de hacer hincapié en los factores que condicionan, afectan o

influyen en la adherencia a la suplementacion con multimicronutriente en menores de 36 meses.

Planteamiento del problema

Formulacion del problema

Problema general.
¢Cudles son los factores que influyen en el nivel de adherencia a la suplementacion con
multimicronutrientes en madres de nifios menores de 36 meses del AAHH . 7 de octubre, el

agustino?

Problemas especificos.

Problema especifico 1.

¢Cudl es el nivel de adherencia a la suplementacién con multimicronutrientes en madres de

nifilos menores de 36 meses del AAHH. 7 de octubre, el agustino?
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Problema especifico 2.

¢Cuéles son los factores que influyen en el alto nivel de adherencia a la suplementacion con

multimicronutrientes en madres de nifios menores de 36 meses del AAHH 7 de octubre, el agustino?

Problema especifica 3.

¢Cudles son los factores que influyen en el bajo nivel de adherencia a la suplementacién con

multimicronutrientes en madres de nifios menores de 36 meses del AAHH . 7 de octubre, el Agustino

?

Objetivos
Objetivo general.
Determinar los factores que influyen en el nivel de adherencia a la suplementacion con

multimicronutrientes en madres de nifios menores de 36 meses del AAHH 7 de octubre, el Agustino?

Objetivos especificos.

Obijetivo especifico 1.
¢ Cudl es el nivel de adherencia a la suplementacién con multimicronutrientes en madres de

nifilos menores de 36 meses del AAHH . 7 de octubre, el agustino?

Obijetivo especifico 2.
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Determinar los factores que influyen en el alto nivel de adherencia a la suplementacion con

multimicronutrientes en madres de nifios menores de 36 meses del AAHH. 7 de octubre, el agustino?

Obijetivo especifica 3.
Determinar los factores que influyen en el bajo nivel de adherencia a la suplementacion con

multimicronutrientes en madres de nifios menores de 36 meses del AAHH. 7 de octubre, el agustino.

Marco tedrico
Antecedentes bibliogréaficos.

La hemoglobina es un congregado de proteina que contiene hierro, y este es un mineral que
se encuentra en el cuerpo humano y este lo utiliza para producir las proteinas conocidas como
hemoglobina y mioglobina, siendo necesarias para el proceso de transporte de oxigeno. Este mineral
también se encuentra en los neurotransmisores, esto explicaria o seria la razon del porqué de su
deficiencia ocasiona consecuencias negativas en el desarrollo conductual, mental y motor, segun el
Ministerio de salud (MINSA, 2017).

La anemia es un trastorno en donde los glébulos rojos se ha reducido y no son insuficientes
para satisfacer las necesidades propias del organismo. Por lo tanto afecta la calidad de vida de
diferentes formas, ya que en todas las células (cerebro, musculo, etc.) el hierro es indispensable,
(Martinez,et al 2008,p89) refiere que la deficiencia de hierro es la deficincit nutricional mas comin
,esta deficiencia se manifiesta en una menor capacidad de realizar actividades que demandan energia
tales como la actividad fisica 0 mental. y en algunos casos se presentan dificultad para mantener la

temperatura corporal en ambientes frios, llamese lugares de mayor altitud.
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Se sabe que en los Ultimos cinco afios, la anemia no ha presentado una disminucion
considerable solo se ha report6 una disminucion de un 0.9%, al pasar de 44.5% en el 2012, a 43,6%
en el 2016.

Segun la encuesta demogréfica y de salud familiar realizada durante el 2016 a nivel nacional
el 43,6% de nifios entre los 6 meses y 35 meses presento anemia, segun el area de residencia siendo
aproximadamente la mitad de la poblacion total ,en cuanto a el area urbana paso de un 40,5% en el
2015 aun 39.9% en el 2016 y en el &rea rural paso de un 51.1% en el 2015 a un 53.4% en el 2016.
El porcentaje de anemia fue mayor en nifias y nifios cuyas madres corresponden al nivel educativo
Sin educacion y /o nivel primario (51.8%) a diferencia de aquellas que contaban con el nivel
secundario (47.2%) y superior (32.3) , las regiones que mas presentaron fueron puno (75.9%), loreto
(60,7%) pasco (60,6%) Huancavelica (58.1%). Los menores porcentajes se presentaron en Cajamarca
(30.3%) y en lima - callao (34.7%).

Sin embargo en el reporte del primer semestre 2017-1 de la encuesta demogréfica de salud
familiar se estima que a nivel nacional se present6 un aumento de un 0,8% siendo el actual porcentaje
de nifios que presentan anemia un (44,4%), en el area urbana (41,4%) y en area rural (52,6%),segun
el (INEI ,2017,p43).

Para el Ministerio de salud la suplementacién con multimicronutrientes para la prevencion de
la anemia es una intervencion cuyo objetivo es que el menor tenga un consumo éptimo de hierro
(MINSA, 20186).

(Farfan , Barranzuela y Zurita,2017,p28) refieren que en nuestro pais la anemia es una
enfermedad que no discrimina y afecta a la poblacion en general, para mejorar esta situacion, junto
con las condiciones de salud de la poblacion, principalmente a la poblacién infantil , el Ministerio de

Salud ha establecido la Universalizacion de la Suplementacion con Multimicronutrientes para la
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Prevencion de Anemia en menores de 06 a 35 meses de edad como una de las lineas de accion
prioritarias dentro del Plan Nacional para la Reduccién de la Desnutricion Cronica Infantil y la
Prevencion de la Anemia.

El uso de multimicronutrientes en polvo ha sido ampliamente avalado como una estrategia
adecuada para reforzar la alimentacion complementaria durante la etapa de crecimiento méas
suceptible en la infancia comprendido entre los 6-36 meses de edad.

Sin embargo, el tratamiento para evitar la deficiencia de hierro utilizando suplementacion con
multimicronutrientes no ha logrado disminuir la prevalencia de anemia ya que el 50% de nifias y
nifios de 6 a menos de 36 meses de edad tuvo anemia a nivel nacional durante el primer semestre del
2014, por lo tanto (Valladolid y Ramos ,2017,p13) creen que hay una serie de factores que limitan
el proceso de suplementacion y por ende afectan la adherencia.

Para (Diaz ,2014,p76) se define a la adherencia como el grado en que el paciente cumple con
las indicaciones para el consumo de suplementos ya sea de manera preventiva o terapéutico. Esto
también incluye la buena disposicion para seguir las indicaciones en las dosis, horario y tiempo
indicado. Se considera que la adherencia es alta cuando el consumo es igual o mayor al 75% de la
dosis indicada.

También se recalca que la adherencia es influenciada simultaneamente por varios factores.
La capacidad de los pacientes para seguir las indicaciones de tratamiento de una manera Gptima y/o
adecuada se ve comprometida por varios factores , entre ellos el equipo o sistema de asistencia
sanitaria, las caracteristicas o particularidades de la enfermedad, los tratamientos y los factores
relacionados con el paciente. Para mejorar la adherencia es necesario y obligatorio resolver los

problemas relacionados con estos factores.
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En relacion a los factores relacionados con el equipo o el sistema de asistencia sanitaria se han
ha realizado pocas investigaciones, se sabe que una buena relacion entre el proveedor y el paciente
puede mejorar la adherencia terapéutica.

Los factores relacionados con la enfermedad constituyen exigencias particulares, su
repercusion depende de cuanto influyen la percepcién de los riesgos, la importancia del tratamiento
de seguimiento y la prioridad asignada a la adherencia.

Algunos otros de los factores relacionados con el paciente que influyen sobre la adherencia
terapéutica son: el olvido; la preocupacion por los efectos adversos que se puedan presentar ; la
ausencia de la motivacién para seguir con las indicaciones ; el conocimiento y la poca habilidad
para controlar los sintomas. La eficacia, biodisponibilidad, seguridad y aceptabilidad de los MNP han
sido evaluada en varios entornos y en miles de nifios y nifias entre los 6-36 meses de edad en &frica,
asia y las américas. Varios de estos estudios han sido evaluados y resumidos en una revision
sistematica de cochrane los principales hallazgos incluyen: los MNP son bien aceptados y
apreciados por los nifios, nifias y cuidadores.

En el 2011 el fondo de las naciones unidas para la infancia UNICEF realizé un plan piloto
para la implementacion de una estrategia de distribucion de multimicronutrientes en las provincias
de Apurimac ,Ayacucho y Huancavelica, la informacion que se recopilo antes, durante y después,
indica que el uso de multimicronutriente es una intervencion prometedora en la lucha contra la
anemia en el Per. En conjunto, a través de las experiencias descritas y los diferentes estudios y
evaluaciones que se llevaron a cabo entre 2009 y 2011 se identifican una serie de patrones y
tendencias respecto al impacto de otras intervenciones relacionadas, principalmente, a cobertura y

adherencia al consumo. Segun lo evidenciado, otros factores claves como los procesos de
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capacitacion, difusion de la toda la informacion posible y del monitoreo juegan un rol en el éxito de
este tipo de intervenciones.

Otras lecciones relevantes que destacan a través de la implementacion de esta intervencion,
son la importancia de invertir en un componente comunicacional preciso en el monitoreo y
evaluacion de la entrega del suplemento y las actividades asociadas a éstac como en el caso de las
capacitaciones en su uso. El poco acompafiamiento educativo y comunicacional a la entrega del
suplemento representa una de las principales limitaciones de esta intervencion.

En conjunto los resultados de esta intervencion indican que los micronutrientes en polvo
(MNP) son una nueva herramienta que tiene que ser incluida dentro del protocolo nacional para la
prevencion y tratamiento de la anemia. Y se afirma que este producto, al ser utilizado de acuerdo a las
recomendaciones e indicaciones, tiene un impacto positivo y significativo en los niveles de anemia.
(Unicef, 2011)

Por otro lado (Munayco ,et al.,2013,p230 ) realiz6 un diagnéstico comunicacional basado en
un sondeo rural participativo, mediante este método se identificd y delimito los problemas
comunitarios, lo que permiti6 planificar actividades para dar una solucion a los problemas
relacionados a las valoraciones, saberes y experiencias en el consumo de “chispitas”; de los grupos
focales realizados de esta metodologia se obtuvo la informacion que habia confusion en cuanto a la
frecuencia que se debia brindar el suplemento ,no diferenciaban si era de forma diaria o interdiaria ,
deficiencias en disponibilidad de informacion en el mismo idioma que la poblacion ,en este caso el
quechua, incredulidad y desconfianza (sobre todo en las mujeres mayores); baja aceptacion del
aspecto, sabor y olor del multimicronutriente por parte del nifio, olvido del suministro del suplemento
de la madre al nifio, los efectos colaterales del consumo; en relacién a lo segundo, el personal de

salud percibi6 que la mayoria de las madres aceptaron racionalmente la transcendencia e importancia
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del suplemento , ademaés sefialan que los polvos de micronutrientes MNP fueron disefiados como una
estrategia alternativa para suministrar hierro a los lactantes y nifios pequefios, eliminando asi
problemas asociados con el uso de gotas o jarabes.

La evidencia sugiere que la adherencia a los multimicronutrientes es significativamente mejor
que a las gotas o Jarabes de hierro, generalmente rechazados por efectos adversos o indeseables
asociados a su consumo. Los efectos adversos reportados asociados al uso de multimicronutrientes
son minimos. Menos del 1,0% de los cuidadores comunicaron al personal un aumento de vomito,
endurecimiento de la materia fecal o trastornos estomacales (incluida la diarrea). Entre los elementos
que limitaron esta estrategia fue la adecuacion a la realidad de las familias: la falta de entendimiento
y flexibilidad para responder ciertas dudas 'y el adecuarse a las necesidades de las familias
representd una barrera limitante para los nutricionistas , enfermeros y el resto del personal de salud
llevando a cabo la entrega de los multimicronutrientes.

En una investigacion realizada - en el 2013 en donde se estudio los factores de adherencia a la
suplementacion con sprinkles y su asociacion con el incremento de hemoglobina en nifios de 6 a 60
meses, de asentamientos humanos en ¢l distrito de san Martin de Porres” reporto como resultado que
el (41%) del total de encuestados aceptaron que el tratamiento fue interrumpido en el menor, debido a
una infeccion respiratoria aguda. EI 64% los menores mostro una adherencia alta ,concluyendo asi
que el factor que influy6 en la adherencia al tratamiento fue el factor relacionado al individuo que
suministra el tratamiento, y el factor que influencio de manera negativa a la adherencia fue el factor
social segin (Espichan,2013).

En el 2013 durante el mes de mayo se llevo a cabo una investigacion en el centro de salud
Chupaca por parte de la universidad Franklin Roosevelt, tuvo como resultado que el factor que mas

influye en la adherencia al tratamiento, y que a su vez estuvo asociado al incremento de hemoglobina,
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fue el factor que estaba relacionado a la madre o cuidadidor(a) que suministra el suplemento siendo
un (86.07%), el factor social dio un (71.16%), seguido de los factores relacionados al personal de

salud (66.67%), factores relacionados a la enfermedad (64.28%),y fips factores relacionados con la

suplementacion (59.83%) ( Cutipa y Salome ,2016).

En mayo del 2105 el ministerio de salud dio a conocer el informe técnico de la vigilancia
centinela de adherencia a sales de hierro en nifios y gestantes que hayan sido atendidos en
establecimientos de salud del MINSA en diferentes departamentos del Perd, y tiene como resultado
que de 2024 nifios de 6 a 35 meses , el 75,9% recibié multimicronutrientes los Gltimos 30 dias . El
3,5% presentd adherencia nula, el 40,7% adherencia baja, el 37,4% adherencia moderada y tan solo el
18,4% tuvo una 6ptima adherencia (100%).

Mas del 30% de adherencia en las nifios(as), se daban cuando las madres o cuidadoras no
presentaban inconvenientes para brindar el suplemento de hierro. Aproximadamente la cuarta parte
de los nifios(as) presentaron algun tipo de incomodidades tales como el estrefiimiento y en menor
cantidad diarrea que tuvieron como consecuencia la suspension = del tratamiento. Cuando se evaluo el
conocimiento de las madres o cuidadoras sobre algunos aspectos relacionados al consumo de hierro y
el estado de anemia se encontrd que un 28% de las que mostraron adherencia, sefialaron que era
importante “conocer la importancia del hierro”. Llegaron a la conclusion final que el 24,4% de nifios
(as) de 6 a 36 meses de edad que recibian atencion en los establecimientos de salud y que ademas
hayan recibido multimicronutrientes, fueron adherentes.( MINSA, 2015).

En una tesis desarrollada en el 2015 en la provincia de Ayacucho se investigé las limitaciones
y efectividad de los factores de un programa de suplementacion con multimicronutrientes
encaminados a la reduccién de la anemia en menores de tres afios. Aqui se concluye que se puede

inferir que los factores determinantes que estarian limitando la efectividad del plan de
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implementacién de los micronutrientes estarian contemplados por la debilidad de una intervencion
educativa y comunicacional desde el establecimiento de salud, las barreras o creencias culturales y el
aspecto lingistico de las madres resultaron afectando el consumo adecuado y sostenido de los
multimicronutrientes por los nifios, la débil participacion de los promotores de salud de la comunidad
en el acompafamiento a las madres sobre la suplementacion. (Junco, 2015,p101).

En Huénuco, se realiz6 un estudio sobre la no adherencia de multimicronutrientes en madres
de nifios menores de 36 meses y sus factores relacionados; asistentes del centro de salud Carlos
Showing Ferrari; (Lazarte y Avalos ,2017) hallaron que solo un 48% fueron adherentes frente una
proporcién importante de no adherentes al consumo de los multimicronutrientes (51,2%). Analizando
de modo conjunto de las dimensiones de los factores de la no adherencia al consumo de
multimicronutrientes chispitas aplicado a las madres de nifios de 6 a 36 meses, se hall6 que un gran
proporcion de la muestra en estudio (75,6%) prevalece el factor actitudinal como factor, seguido de
un (39%) de evidencia a los factores relacionados a las caracteristicas propias de los
multimicronutriente.

Asimismo (Santisteban y Valdiviezo ,2017) en la provincia de Lambayeque lleva a cabo una
investigacion con el objetivo de definir la relacion existente entre la adhesion al tratamiento con
micronutrientes y los niveles de hemoglobina en nifios menores de 36 meses que acuden al Centro de
Salud “San Martin” La muestra estuvo conformada por 56 nifios y sus madres o cuidadoras, los
resultados mostraron que solo un 58.9 % de nifios menores de 36 meses de edad presentan adherencia
al tratamiento con micronutrientes a diferencia de 41,1% de nifios que no presentaron adherencia;
concluyéndose que existe una relacion significativa entre la adherencia al tratamiento con
micronutrientes y el nivel de hemoglobina. Siendo la suplementacion con micronutrientes una

estrategia efectiva para la prevencion de la anemia, sin embargo, su efectividad depende de la
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adherencia a este tratamiento. Segun el Sistema de Informacion en Salud (HIS) los porcentajes de la
continuidad con suplementacion MMN en nifios no es continua, debido a que las madres de familia

reportan efectos secundarios tales como: diarreas, vomitos y rechazo a la comida.

Marco conceptual..
Los multimicronutrientes (MMN) son pequefias bolsitas que contienen una mezcla de hierro

en forma de fumarato ferroso (12.5mg), zinc (5mg), &cido fdlico (160 ug), vitamina A (300 ug) y
vitamina C (30mg) en forma de polvo para que puedan ser espolvoreados en la comida que el nifio
ingiera, esta suplementacién con multimicronutrientes ha demostrado ser efectivo por su
aceptabilidad a diferencia otros tratamientos como el sulfato ferroso que genera efectos adversos
como el disconfort abdominal después de su ingesta ,siendo esto de los principales obstaculos que

impiden su consumo.(Martinez, Mitma y Valenzuela,2017,p85).

Definimos a la adherencia como la actitud voluntaria de las madres de familia o cuidadoras
para el correcto cumplimiento de la suplementacidén con multimicronutrientes.

El nivel de adherencia: es el nivel ya sea alto o bajo del cumplimiento de las indicaciones
brindadas por parte del personal de salud ya sea médicos,enfermeros ,nutricionistas o promotores de
salud debidamente capacitados .Se considera que la adherencia es alta cuando el consumo es igual o

mayor al 75% de la dosis indicada, caso contrario se consideraria como nivel bajo.

Factores que influyen en la adherencia: es una serie de hechos o acontecimientos que
condicionan un adecuado proceso de suplementacién. La capacidad para seguir las indicaciones de

tratamiento de una manera dptima y/o adecuada se ve comprometida por varios factores, entre ellos el
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personal de salud, las caracteristicas o particularidades de la enfermedad, los efectos beneficiosos y/o

adversos del medicamento Yy los factores relacionados con la persona que suministra .

Factores relacionados a la enfermedad: son aquellas ideas, creencias o conocimientos
adquiridos a lo largo del tiempo ya sean err6neos o certeros, que tiene la madre sobre la enfermedad
en cuestion.

Factores relacionados al suplemento: hace referencia a la percepcion u opinion que tiene la
madre acerca del suplemento ya sea en cuestiones de preparacion, caracteristicas o temor a posibles
efectos adversos que puedan presentarse.

Factores relacionados a la madre: son las ideas ya impuestas en la madre de familia ya sea por
temores, mitos o falsas creencias que intervienen de manera positiva o negativa en el proceso de
suplementacion.

Factores relacionados al personal de salud: refiere a la relacion que existe entre el personal de
salud y la madre de familia; y la manera de como esta ultima percibe el mensaje que es transmitido ya

sea de manera acertada o erronea.

Definicion y operalizacion de variables

En el presente trabajo se identifica las presentes variables:

Variable dependiente : nivel de adherencia a la suplementacion con MMN
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Variable Definicion Dimensiones Indicadores
dependiente

cumplimiento del
tratamiento

Cumplimiento de
la dosis indicada

Frecuencia del

Nivel de cumplimiento consumo total del
Nivel de en la administracion de suplemento
los MMN, que

Tratamiento
farmacologico

adherencia a la
suplementacién
con MMN

coinciden con las Interrupcion del
recomendaciones tratamiento por
brindadas por el enfermedad
personal de salud
Descontinuidad del
tratamiento

Presencia de
interrupcion del
tratamiento

Variable independiente: factores que influyen en la adherencia a la suplementacion.
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Variable

) . Definicion Dimensiones Indicadores
independiente
Tipo de enfermedad
Factores P
relacionados con la .,
Prevencion de la enfermedad
enfermedad
Preparacion del producto
Factores
. Efectos adversos
relacionados con el
suplemento ..
P Beneficios del producto
Olvido
Factores .
y Dificultad
relacionados con la
ersona que L
Hechos o P d Motivacion

Factores que
influyen en la
adherencia a la
suplementacion
con MMN

acontecimientos
presentes que
favorecen o limitan
la efectividad de la
administracion de
los MMN

suministra el MMN
(madre )

Angustia por efectos adversos

Factores
relacionados al
personal de salud

Monitoreo del proceso de
suplementacion

Sistema de distribucién del
suplemento
Suministro de informacion sobre la

enfermedad

Sistema de capacitacion sobre el
uso del suplemento

Personal especializado que brinda la
informacién

Calificacion de la informacién
recibida

Material y metodologia
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Tipo de estudio

El estudio fue de tipo observacional descriptivo y de corte transeversal, el estudio fue
observacional descriptivo por que no se interviene manipulando la realidad, solo se observa , describe
y explica la manera en que se manifiesta.
Asi mismo fue de corte transversal debido a que la informacion fue recogida en un momento
de espacio y tiempo determinado
Area o sede de estudio

El estadio se realizo em el AAHH 7 de Octubre ubicada em el distrito de EI Agustino

Poblacion y muestra
Poblacion de estudio.

La poblacién de estudio estuvo conformada por 59 madres de nifios menores de 36 meses de
la 2°y 3° zona del AAHH 7 de octubre del agustino, que fueron captados cuando asistian al centro de

salud “san Fernando”.

Criterios de inclusion.
Nifios comprendidos entre 6 y 36 meses de edad.
Nifios que se suplementan con multimicronutriente
Nifios que reciben el multimicronutriente el centro de salud “san Fernando”
Nifios que no dejaron de recibir por mas de un mes el suplemento
Madres de familia que residen en la 2° y 3° zona del AAHH 7 de octubre

Madres de familia que suministren el suplemento personalmente.
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Criterios de exclusion.

Nifios menores 0 mayores de 6 a 36 meses de edad.
Nifios que reciben el multimicronutriente en otro establecimiento de salud.

Nifios que dejaron de recibir el suplemento por mas de 1 mes.

Muestra

Método de muestreo
El método que se utilizo en el estudio fue no probabilistico por conveniencia debido a que

garantiza la participacion de las madres de familia.

Tamario de la muestra.

La muestra estuvo conformada en un inicio por 60 madres de familia de la cuales una de ella
no se le ubico en la direccién que dieron como referencia por lo tanto quedando una poblacion final

de 59 madres de familia.

Técnicas e instrumento de recoleccion

Para la recoleccion de datos se utilizd como técnica la entrevista y como instrumento el

cuestionario (anexo ) el cual fue aplicado de forma personal a cada madre de familia de los nifios
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estén recibiendo los Multimicronutrientes por parte del personal de salud que labora en el centro de

salud san Fernando.

Validez y confiabilidad de instrumentos

El cuestionario que se utilizd en el presento estudio fue aplicado en el estudio Adherencia a
la suplementacion con multimicronutrientes y factores asociados en nifios de 6 a 48 meses del distrito
de comas el cual consta de dos partes. La primera corresponde a los datos generales tanto de la
madre como la del nifio y la segunda parte es el contenido propiamente dicho, y este se divide a su
vez en dos partes, la primera parte consta de 6 preguntas que miden la adherencia al suplemento,
con una pregunta libre para identificar mas relevante que interrumpié el tratamiento y la segunda
parte consta de 15 preguntas que miden los factores relacionados, dividido en cuatro dimensiones: la
primera dimensidn consta de 2 preguntas que miden los factores relacionados con la enfermedad, la
siguiente dimension consta de 3 preguntas que miden los factores relacionados al suplemento ,la
tercera dimension consta de 4 preguntas que miden los factores relacionados a la persona que
suministra el suplemento ( madre) y la tltima dimension consta de 6 preguntas miden los factores
relacionados al personal de salud.

Cada pregunta tuvo tres alternativas como respuesta que tenian una validez de 1 a 3 puntos,
siendo el puntaje maximo de 63 puntos, divididos en 18 puntos para la primera parte del cuestionario
que media la adherencia (tabla 1) y 45 puntos para la segunda parte que media los factores

relacionados.

Tabla 1:puntaje asignado para nivel de adherencia a la suplementacion
con multimicronutrientes
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Alta adherencia 14-18

Baja adherencia 6-13

Para obtener la adherencia a cada factor se tuvo en cuenta la escala de puntuacion (tabla 2) en

la cual se considera adherencia alta cuando el puntaje es mayor o igual al 75%.

Tabla 2: puntaje asignado a factores que influyen en la adherencia a la suplementacion con
multimicronutriente.

Puntaie por arado Factor Factor Factor persona Factor personal
1€ porg enfermedad | suplemento | que suminstra de salud

Alta adherencia 2-4 3-6 4-8 6-13

Baja adherencia | 5-6 7-9 9-12 14-18

Proceso de recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos se trabajé con las madres de familia de nifios de 62 36 meses de
edad que acudian al centro de salud san Fernando durante su control mensual de nifio sano, se elabor6
un registro de las madres seleccionadas en donde se anot6 los principales datos como nombre

direccion ,edad del nifio numero telefonico y numero de micronutriente entregado siendo verificado
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Previo al trabajo de campo se les explico a cada una de ellas los objetivos del estudio y se les
hizo firmar un consentimiento informado recalcando que son de manera anénima (anexo 1) para

luego aplicar la encuesta.

Al firmar el consentimiento informado la madre acepta participar en la investigacion, luego se
procede a realizar la encuesta tipo entrevista en donde participo el encuestado y la madre del nifio.
La aplicacién de a encuesta a cada madre tuvo un tiempo aproximado entre 15 a 20 minutos

para que contesten las pregunta del cuestionario.

Procesamiento de datos

El analisis de la informacion se realizo a través de un andlisis estadistico descriptivo. Los

datos fueron procesados a través del programa SPSS version 24.

Andlisis de datos

La adherencia fue medida a través de un cuestionario conformado por 6 preguntas que
equivalen al 100%, se considero alto nivel de adherencia cuando era mayor al 75%.
Cada pregunta tuvo tres posibles respuestas con un puntaje asignado, siendo de 1 punto para

las respuestas incorrectas, 2 puntos para la respuesta regular y 3 puntos para la respuesta correctas.
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La pregunta libre (items 7 ) sobre la presencia de algin problema o problemas durante la
suplementacion con multimicronutriente, sirvio para identificar cual fue el inconveniente méas

relevante que causo la interrupcién del tratamiento (esta pregunta no tuvo puntaje)

Los datos de la segunda parte del cuestionario fueron utilizados para delimitar los factores
que influyen en el nivel de adherencia. Hubo 15 preguntas donde se asign6 una puntuacion de 1 a 3
puntos para la respuesta incorrecta, regular y correcta respectivamente. Estas 15 preguntas equivalen
al 100%, en donde se considera adherente cuando dicho resultado que tuvo un cumplimiento igual o

superior al 75%.

Aspectos éticos
La participacién de las madres en esta investigacion fue de forma voluntaria, quienes

aceptaron firmar el consentimiento informado luego de darles a conocer los objetivos de estudio

,garantizando la confidencialidad de la informacion que brindaron.

Resultados

Caracteristicas de la muestra
De la encuesta realizada a 59 madres de familia del AAHH 7 de octubre del agustino se
encontrd que la mayor parte de las madres tenian edades que oscilaba entre los 17- 21 afios (33.9% )
seguido de las madres con edades que oscilaban entre los 27-31 afios (30.51%) y teniendo una

minoria de madres cuyas edades oscilan entre los 32-36 afios (3.39%)
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GRADO DE INSTRUCCION DE LA MADRE

50.00%
45.00%
40.00%
35.00%

30.00%
25.00% 20.34%

20.00%
15.00%
10.00%

5.00%

0.00%

22.03%

l — -6'78%

PRIMARIA  SECUNDARIA SECUNDARIA  SUPERIOR TECNICO

COMPLETA INCOMPLEA
Figural: Rango de edad de la madre porcentaje
de madres segln
rango de 33.90% edad del
AAHH. 7 35.00% 30SL% de octubre
del distrito 30.00% 25.42% de el
agustino 25.00%
20.00%
15.00%
10.00% 6.78%
3.39%
0.00%
relaciéon 17-21afios  22-26aflos  27-31afios  32-36afios  37-41 afios al gra_do

de instruccion, el resultado fue que el 45 .7 % tuvo secundaria completa ,el 22.03% tuvo secundaria
incompleta ,el 20.34% tuvo primaria completa, un 6.78% tuvo estudios técnicos y una minoria con

5.08% tuvo estudios superior completo.
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Figura 2 : porcentaje de grado de instruccion de las madres

En relacién a los nifios que se suplementan con multimicronutrientes, fueron 59 nifios
domiciliados en la 2° y 3° zona del AAHH 7 de octubre del distrito de el agustino cuyas edades
oscilaban entre los 6 a 36 meses de edad.

Del total de menores 31 eran del sexo femenino (52.5%) y 28 eran del sexo masculino
(47.4%). Y en relacion a la edad, 29 nifios (49.1%) tenian entre 19-24 meses ,seguido de 12 nifios
con edades entre 25-30 meses y como minoria se hallaron 3 grupos de 6 nifios cada uno con edades

comprendidas entre 6-2 meses , 13-18 meses y 31-36 meses.

Tabla 3: rango de edad de nifios que reciben suplementacion con multimicronutrientes

SEXO/ 6-12 13-18 19-24 25-30 31-36 TOTAL
RANGO DE | MESES | MESES | MESES | MESES | MESES
EDAD
FEMENINO |1 3 JEY 6 2 31
MASCULINO | 5 3 10 6 4 28

6 6 29 12 6 59

Nivel de adherencia
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El cuestionario aplicado a las madres dio como resultado que 37 nifios (62.71%) tienen baja
adherencia, a diferencia de 22 nifios (37.2%) que mostraron alta adherencia a la suplementacién con

multimicronutrientes.

NIVEL DE ADHERENCIA A LA
SUPLEMENTACION CON
MULTIMICRONUTRIENTE

80.00%
60.00%
40.00%
20.00%

Figura 3: 0.00% nivel de
adherencia a ALTA BAJA la

suplementacion con MMN

Con respecto al items 7 del cuestionario se indago acerca de los posibles problemas a la
suplementacidn y se tuvo como resultado que de los 59 encuestados, el 86.5% presentan problemas.
El problema con mayor porcentaje fue el estrefiimiento con un 37.2%, seguido de un 20.3% para
nauseas y vomitos, en contraparte el problema de la presencia de diarrea tuvo un menor porcentaje

(1.6%).
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Factores relacionados segun nivel de adherencia
Nivel de adherencia baja.

En lo que respecta al nivel de adherencia baja, la aplicacion de la encuesta dio como resultado
que el factor que mayor influencia tuvo fue el factor relacionado con el suplemento (94.6%) seguido
del factor relacionado a la persona que suministra el multimicronutriente (madre) (70.3%), y como el

factor que menos influencio fue el factor relacionado a la enfermedad (59.5%).

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL NIVEL BAJO DE ADHERENCIA

94.6%

100.0
70.3% 67.6%
80.0 59.5% :
60.0
40.0
200

0.0
SUPLEMENTO  PERSONA  PERSONAL DE
ENFERMEDAD QUE SALUD
SUMINISTRA

Figura 2 : Factores que influyen en el nivel bajo de adherencia

Nivel de adherencia alta.
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Para el nivel de adherencia alta, los factores que fueron determinantes fueron los factores
relacionados a la enfermedad (72.7%) seguido de los factores relacionados al suplemento y a los

factores relacionados al personal de salud con un 13.6%para cada uno.

FACTORES RELACIONADOS A LA ALTA

80.0
70.0
60.0
50.0
40.0
30.0
13.6% 13.6%
200 9.1% Z
10.0 -
0.0
ENFERMEDAD  SUPLEMENTO PERSONAQUE  PERSONAL DE
SUMINISTRA SALUD
(MADRE)

Figura 3 : factores que influyen en el alto nivel de adherencia
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Discusién

Una de las limitaciones de esta investigacion fue el tiempo de recoleccion de datos, debido
a que en algunas de las encuestadas no fueron encontrados en la visita programada por lo que se
tuvo que regresar al domicilio para la aplicacion de la encuesta.

Como resultado final del estudio se determina que en la poblacion estudiada predomina el
bajo nivel de adherencia a la suplementacion con multimicronutrientes lo cual corresponde a un
62.71%, a diferencia de un 37.2% correspondiente al nivel alto de adherencia.Ademas del total de
casos que manifestaron haber tenido algun problema en la suplementacion con multimicronutriente,
el problema que se present6 en la mayoria de los casos fue el estrefiimiento junto con las nduseas y
vomitos, y esto quedaria demostrado ya que 32.2% manifesto siempre haber tenido molestias durante
el proceso de suplementacién y solo un 16.9% manifestd no haber presentado nunca ningun tipo de

molestia durante el proceso de suplementacion con multimicronutriente

El alto nivel de adherencia o bajo nivel de adherencia se ve influenciado por factores ya sean
relacionados a la enfermedad, relacionados al suplemento, a la persona que suministra el suplemento

(madre) y al personal de salud.

En el presente estudio el factor que influencio en el grupo de baja adherencia fue el factor
relacionado al suplemento, ya que se presenté un porcentaje considerado de madres que
manifestaron siempre haber tenido problemas durante el tiempo de suplementacion.

Para el grupo de alta adherencia a la suplementacion el factor que tuvo mayor influencia fue el

factor relacionado a la enfermedad, esto se ve evidenciado en un 33.8% de madres que consideran a
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Si  bien es cierto durante la aplicacion de la encuesta un porcentaje considero a la anemia
como un problema grave, hubo un 55.9%que lo considera como un problema regular, sin embargo
esto no se ve reflejado en el porcentaje de nivel alto de adherencia a la suplementacion con

multimicronutriente, esto pudo deberse al alto puntaje del items “molestias a la suplementacion”

Los presentes resultados son similares a los reportados por Munayco et al. (2013) quien dentro
de su estudio realizado en Apurimac consistia en evaluar la implementacion del programa de
suplementacion con multimicronutrientes, muestra que de los nifios que recibieron el suplemento sus
cuidadores o familiares refirieron que dejaron de darle los sobres con chispitas a sus hijos, esto
debido a que los nifios no querian comer los alimentos con los que lo incluian (70%).

Ademas que mas del 30% de los beneficiarios no lo llegaron a consumir e indican que el
principalmente motivo era porque el nifio no terminaba el plato de comida, porque el sabor no era de

su agrado (factores relacionados al suplemento).

Asi mismo los resultados reportado por Ore (2015) son similares al presente estudio donde se
concluye que el factor mas influyente para el nivel bajo de adherencia fue el factor relacionado al
suplemento 51.5%, sin embargo en nuestro estudio este factor representa un porcentaje significativo

(94.6%).

A su vez nuestro resultado es similar al de Lazarte y Avalos A. (2017) que en su estudio
concluyo que los factores que influyen en la no adherencia del consumo de multimicronutrientes en
madres de nifios menores de 36 meses , asistentes al centro de salud Carlos Showing Ferrari; se

encontrd que los no adherentes al consumo de los multimicronutrientes fue un 51,2%. Y uno de los
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factores mas relevantes fue el factor relacionado a las caracteristicas propias de los

multimicronutriente (39%)

Los presentes resultados son diferentes a los reportados por Espichan (2013) que en su
investigacion realizada en un asentamiento humano en el distrito de San Martin de Porres, tiene
como resultado que el 64% tuvo una adherencia alta, concluyendo que en este caso el factor
predominante en la adherencia al tratamiento fue el factor relacionado a la persona que suministra

(madre) a diferencia de nuestro estudio que solo esté representado por un 9.1%

Los resultados fueron similares reportados por Cutipa y salome (2016 ) que concluyo en su
investigacion que el factor que mas influye en la adherencia al tratamiento, fue el factor relacionado a
la persona que suministra el suplemento (86.07%), sequido por : el factor relacionado con el personal
de salud (66.67%), factor relacionado con la enfermedad (64.28%),factores relacionados con la
suplementacidon (59.83%),haciendo hincapié que estos 4 factores en conjunto aseguran una alta
adherencia.

Sin embargo cabe resaltar que en el estudio mencionado en lo que respecta al factor
relacionado a la persona que suministra el suplemento en algunas ocasiones fueron suministrado por
las propias madres de familia y en otras ocasiones las cuidadoras que estaba a cargo del nifio las

que desempariaban esta labor.

Conclusiones
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Los factores que influyen en el nivel de adherencia a la suplementacion con

multimicronutriente son los factores relacionados a la enfermedad y al suplemento

El alto nivel de adherencia a la suplementacion con multimicronutriente fue de un 37.2% el

bajo nivel de adherencia a la suplementacion con multimicronutriente fue de un 62.7%.

Los factores que influyen en el alto nivel de adherencia a la suplementacion con
multimicronutrientes fue el factor relacionado a la enfermedad (72.2%), seguido del factor

relacionado al personal de salud y al suplemento (13.6%) respectivamente.

Los factores que influyen en el bajo nivel de adherencia a la suplementacién con

multimicronutrientes son los factores relacionados al suplemento (94.6 %) seguido del factor

relacionado a la persona que suministra el suplemento (madre) (70.3%)

Recomendaciones
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Difundir constantemente informacion sobre la importancia de la suplementacion con MMN a

travez de diferentes medios de comunicacion .

Realizar constantemente sesiones educativas y sesiones demostrativas en los EESS.,

Comedores populares etc. A fin de llegar a una mayor poblacion.

Educar a las madres de familia sobre el uso, conservacion y almacenamiento del mmn para
preservar en buen estado y posteriormente evitar los posibles dafios que pueda sufrir los sobres de

MMN.

Crear un lazo de confianza por parte del personal de salud para poder tener mas allegada a las
madres de familia, y de esta manera garantizar una adecuada suplementacién con MMN

Capacitar al personal de salud y enfatizar en los monitoreos a nifios que reciben MMN .
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ANEXOS

ANEXO 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Factores que influyen en el nivel de adherencia a la suplementacion con multimicronutrientes en
madres de nifilos menores de 36 meses, el agustino

Reciba usted mis cordiales saludos:

La Escuela de Nutricion de la Universidad Nacional Federico Villarreal realiza estudios sobre la salud y
el estado de nutricién de los nifios. Actualmente, pocas son las madres que cumplen con el esquema de
suplementacién y se necesita saber qué es lo que les impide seguir con la suplementacion , asimismo es
importante saber qué es lo que motiva a aquellas madres que si terminan con la suplementacion.

Es importante sefialar que con su participacion, usted contribuye a mejorar los

conocimientos en el campo de la salud y nutricion. Si usted acepta participar en el estudio, Unicamente
se le pedira que conteste unas preguntas. Este estudio no representa ningln riesgo ni mucho menos
ningun costo  para usted ya que toda la informacion obtenida en el estudio es completamente
confidencial. S6lo es necesaria su autorizacion y no tiene ningun costo para usted.

Habiendo sido informada 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 informada también de la forma como se realizara el estudio y de como se tomaran los datos. Estoy
enterada que puedo dejar de participar 0 no continuar en el estudio en el momento que lo considere
necesario sin que esto represente que tenga que pagar, o alguna represalia de parte de la investigadora.

Por lo anterior, doy mi consentimiento para participar voluntariamente en la investigacion

Nombre de la participante:

Firma: Fecha: / 12017
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ANEXO 2
CUESTIONARIO

Datos generales de la madre
Edad:
Grado de instruccion

Datos generales del nifio
Edad(en meses)

Sexo :
CONTENIDO
Marque el cuadro segun corresponda
Cuestionario de adherencia Respuesta posible
1. ¢Por cuénto tiempo consumio su nifio el Menos de 1 mes ()
multimicronutriente? De la3meses()
Mas de 3 meses ( )
2. ¢Cuantas veces a la semana le da a su nifio el Diario
multimicronutriente? Interdiario

Mas de 4 veces a la semana
3. Cuando le da el multimicronutriente a su nifio ¢ con Nunca

que frecuencia consume la totalidad del sobre? A veces
Siempre
4. ¢Cuando su nifio tiene otra enfermedad deja de darle | Nunca
el multimicronutriente? A veces
Siempre
5. En el tltimo mes ¢Cuantos dias no le dio a su nifio el | Mas de 7 veces
multimicronutriente ? De 1 a7 veces
Ninguna
6. cinterrumpid el tratamiento de multimicronutriente ? | Si
A veces
No

7. ¢Qué problema ha presentado desde el inicio del consumo de multimicronutrientes ?
a) Estrefiimiento b) diarrea  c) nauseas y vomito d)Olvido
e) ausencia del producto f) nifio no consume
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8. Considera usted a la anemia como un problema :
a) Leve b) regular C) grave

9. ¢Como considera usted que se puede prevenir ?( con medicamentos que contienen hierro y con
alimentos ricos en hierro )
a) Adecuada b) regular c)inadecuada

10. ¢ le da a su nifio el multimicronutriente mezclado con alimentos solidos ?
a) Nunca b) A veces C) siempre

11. ;durante el tiempo del tratamiento con multimicronutriente el nifio ha presentado alguna
molestia?
a) Siempre b) a veces C) nunca

12. ¢ qué cambios positivos ha notado en su nifio desde el consumo del multimicronutriente ? (
mejoro su apetito , termina todo su plato de comida , esta mas despierto y activo )
a) Ninguno b) (1 cambio) regular c) (2 cambios) Muchos

13. ¢ Olvida darle el multimicronutriente a su nifio?
a) Siempre b) a veces €) nunca

14. ¢ le es dificil dar el multimicronutriente a su nifio?
a) Siempre b) a veces C) nunca

15. ¢ Se siente motivado al darle los multimicronutrientes a su nifio porque cree que tendré resultados
positivos?
a) Poco b) regular c) mucho

16. ¢siente temor que el multimicronutriente pueda causar algin efecto negativo en su nifio ?
a) Siempre b) a veces C) nunca

17. ;Cuéntas veces al mes la visitan para preguntarle sobre el consumo del multimicronutriente ?
a) (1 visita) insuficiente  b) (2visitas) c) més de 3 visitas ( suficiente )

18. ¢el personal e hace entrega del multimicronutriente en la fecha indicada?
a) Siempre b) a veces C) nunca

19. ;con que frecuencia recibe informacion sobre la enfermedad de su nifio?
a) Siempre b) a veces C) nunca

20. Desde que comenz6 el tratamiento ¢Cuantas veces recibio capacitacion sobre el manejo y
preparacion del multimicronutriente ?
a) Siempre b) a veces C) nunca
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a) Promotores b) personal de salud C) nutricionista

22. ;como califica la informacion brindada?
a) Buena b) regular C) pésima

iGracias por su colaboracién!

ANEXO 3

Para determinar la relacién de las variables y el contraste de la hipotesis se realizé la prueba
de chi-cuadrado a nuestras variables, con un gl=1, los cuales determinaron que existe influencia entre
los factores relacionado al suplemento y la enfermedad con el nivel de adherencia ala

suplementacion con MMN.

Anadlisis de chicuadrado para nuestras variables

Valor prueba X2 VALORP SI/NO

1.3031 0.25 El factor relacionado al suplemento es el que méas
influye en el bajo nivel de adherencia a la
suplementacién con MMN.

Valor prueba X2 VALOR P SI/NO

5.7320 0.016 El factor relacionado a la enfermedad es el que més
influye en el alto nivel de adherencia a la
suplementacién con MMN.
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Anexo 4

Imagen 1: centro de salud san Fernando
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Imagen 2: captacion de madres de familia en el centro de salud san Fernando.

"~ Octubre ubicado en
~ agustino

Imagen 3: AAHH 7de
el distrito de el
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Imagen 4: aplicacion del cuestionario
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