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Titulo

Determinantes socioculturales que limitan la adherencia a la suplementacion con hierro en
nifios de 6 a 35 meses de edad en la Red de Salud Chucuito, Puno 2023

Resumen del Proyecto de Tesis

La investigacion tiene por objetivo, conocer los determinantes socioculturales que limitan la
adherencia a la suplementacidn con sulfato ferroso en nifios de 6 a 35 meses de edad de la
Red de Salud Chucuito, Puno 2023. Este estudio sera de tipo descriptivo correlacional con
enfoque cuantitativo. La poblacion estard conformada por 3728 nifios de los Centros y
Puestos de Salud y la muestra estara constituido por 365 nifios de los diversos
establecimientos de salud de la red de salud Chucuito, obtenido por muestreo aleatorio
estratificado. Los datos seran recolectados mediante un cuestionario y para el andlisis de la
informacion se aplicara la estadistica descriptiva. Con el estudio se espera conocer que
determinantes sociales y culturales limitan la adherencia a la suplementacion de hierro.

Palabras claves.

Adherencia, determinantes sociales, determinantes culturales, suplementacién con sulfato
ferroso.

Justificacion del proyecto

En la Red de Salud Chucuito en el afio 2022 la anemia se presenta con cifras mas altas
que los reportados a nivel nacional 43,0%. Segun el acuerdo de gobernabilidad provincial
de la provincia de Chucuito, la anemia en nifios menores de 03 afios reportada en la Red
de Salud Chucuito fue de 71,9%, se observé que el indicador con nivel mas alto es el de
anemia moderada con un 59,0%, seguido de anemia leve con un 35,7% y la anemia severa
con un 5,1%. En el Hospital Rafael Ortiz Ravines la anemia se presento en el 88,6% de
los nifios, seguido de la Micro Red Desaguadero con un 77,0%. La Micro Red Pomata con
71,3%, y la Micro Red Zepita.

Frente a esta situacién, la presente investigacién tiene como propdsito conocer que
determinantes sociales y culturales estén limitando la adherencia de la suplementacion de
hierro, porque ain como se muestran en el parrafo anterior, los resultados de la anemia
en nifios menores de 3 afios son muy alta, a pesar que los nifios de esta edad reciben
sulfato ferroso como medida preventiva contra la anemia. Considerando que la anemia
es el principal problema nutricional que afecta a los nifios y nifias en el mundo. En los
paises de América Latina desde hace una década se viene desarrollando importantes
esfuerzos para reducir la alta prevalencia de anemia. No obstante, esta se mantiene en
altos niveles (Tavera, 2017).

En el Per(, la anemia en este grupo de nifios y nifias, habiendo alcanzado la prevalencia
de 43,5% el afio 2015, en menores de tres afios de edad. Las mayores prevalencias se
registran en las areas rurales y en particular en comunidades indigenas amazénicas, en
donde alcanza al 62,0% de los nifios y nifias menores de tres afios de edad. (Tavera, 2017)

La deficiencia de hierro causa anemia y otros efectos adversos sobre el estado nutricional
y el desarrollo de millones de nifios (Creed, Bartoloni, Abad, & Arevalo, 2016). Los
resultados del estudio, muestran notables progresos en la disponibilidad del suplemento
en establecimientos de salud, asi como mejoras en la entrega del suplemento en los
servicios de crecimiento y desarrollo, sin embargo, los niveles de consumo en el hogar
contintian siendo bajos, existiendo una gran brecha entre los suplementos entregados a la
madre y los consumidos por el nifio (Tavera, 2017).
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Otras estrategias que han resultado ser eficaces incluyen suplementacion con hierro para
prevenir la anemia, fortificacion en el hogar mediante el uso de multimicronutrientes (MMN)
en polvo o suplementos de nutrientes lipidicos (PAHO/OMS 2003). Sin embargo, su éxito
depende de la aceptacion y el uso apropiado por la poblacién objetivo, aspectos que a
menudo han limitado la eficacia para reducir las deficiencias de micronutrientes en las
poblaciones vulnerables (Creed, Bartoloni, Abad, & Arevalo, 2016), (Lépez-Flores F, et al.
2012).

Segun el reporte del Instituto de Nacional de Estadistica e Informatica del Perq, la
adherencia promedio a la suplementacién con hierro en los Ultimos cinco afios ha sido de
23,3%, lo que explicaria el poco cambio que se ha visto en la tendencia de la prevalencia
de anemia en los Ultimos afios, ya que ha permanecido constante alrededor de 43,0%
(Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica, 2017).

Debemos saber que los nifios nacen con reservas de hierro suficientes para cubrir sus
demandas nutricionales hasta 4 a 6 meses. A partir del sexto mes, las reservas de hierro
disminuyen y el crecimiento del nifio continda. El cerebro durante su fase temprana de
desarrollo incorpora hierro en sus células y una deficiencia en este periodo puede producir
dafios irreparables, a pesar de una suplementacion posterior no se logra corregir los dafios
causados a nivel cognitivo. La ventana de tiempo critica para mejorar la nutricion infantil
es desde el embarazo hasta los primeros 24 meses de vida (World Health Organization.,
2011).

Esta deficiencia de hierro cobra un peaje pesado en general en términos de mala salud,
muerte prematura y pérdida de ingresos ya que reducen la capacidad de trabajo de los
individuos y poblaciones enteras, trayendo graves consecuencias econdémicas Yy
obstaculos para el desarrollo nacional, de ahi que, en nuestro pais, la anemia constituye
un problema de salud publica severo. es asi que cuatro de cada diez nifios y nifias de entre
06 a 36 meses padecen de anemia. A nivel nacional las encuestas han demostrado que
hay un consumo inadecuado de hierro y otros micronutrientes en la dieta de la poblacion
peruana no provee la cantidad necesaria para cubrir los requerimientos del hierro,
alcanzando a cubrir solo un 62,9% en el caso de los nifios menores de cinco afos; segin
la Encuesta Nacional de Consumo Alimentario, la mediana de consumo de hierro fue de
4.3mg/dia, en nifios y nifias de 12 a 35 meses y el 90,9% representaron un consumo de
hierro por debajo de las recomendaciones (25mg/dia) (Ledn)

Una de las consecuencias de mayor evidencia por la deficiencia de hierro, es aquella que
se presenta en su desarrollo infantil, porque los nifios menores de 3 afios se encuentran
en un periodo critico del crecimiento y diferenciacion cerebral, cuyo pico maximo se
observa en los nifios menores de dos afios, periodo en el que el dafio puede ser
irreversible. (Zavaleta & Astete, 2017) estimd que la causa principal de la anemia es la
deficiencia de hierro, porque estudios y revisiones han demostrado el impacto de que su
carencia en el desarrollo inmediato del nifio y a largo plazo ocasiona un menor desempefio
en las areas cognitiva, social y emocional.

El Instituto Nacional de Salud ha mencionado que existe baja adherencia al programa de
suplementacion, por la ausencia de seguimiento y monitoreo hasta incluso una falta de
efecto real, después del inicio de la suplementacion las evaluaciones de las metas
establecidas no han sido muy favorables ya que no se ha logrado suplementar a toda la
poblacién objetivo esto por diversos factores que limitan la adherencia al consumo de
hierro (Instituto Nacional de Salud, 2012).

En el Gltimo decenio, nuestro pais ha mostrado singulares avances en la reduccion de la
anemia en nifias y nifios menores de 3 afios; sin embargo, en algunas zonas y en especial
en zonas de mayor pobreza ain no se han disminuido en forma sostenible, dado que
muchos nifios y nifias presentan diferentes grados de anemia; como es en nifios que
habitan en las zonas de la Red de Salud Chucuito. En la dltima evaluaciéon operacional
realizada en el afio 2019, los establecimientos de salud como: el Hospital reporté 88,6%
de los nifios con anemia, mayor a los valores nacionales, a pesar de las intervenciones
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realizadas al-parecer no se fogra fa-adherencia a la suptementacion, donde ta-madre det
nifio presenta diversas justificaciones al no haber cumplido con el consumo del suplemento
en dosis y en los dias indicados.

Frente a este problema, estudios han demostrado que existen un sin numero de
situaciones, o factores que limitan a las madres a cumplir la suplementacion segun las
indicaciones. Otros no asisten o dejan de hacerlo al encontrar nudos criticos en la
instituciéon de salud, como un trato diferenciado, demora en la atencién cuando las madres
por las multiples ocupaciones solo vienen al establecimiento de salud por un tiempo
ajustado. Tales situaciones observadas motivan identificar los determinantes que limitan la
adherencia a la suplementacién con hierro a los nifios menores de 6 a 35 meses de edad.

La presente investigacién sera de mucha utilidad para las autoridades de la Red de Salud
Chucuito, pues el conocimiento de los determinantes permitird redoblar esfuerzos en la
lucha contra la anemia de los nifios, incrementando la educacion de la madre sobre la
importancia de la suplementacion del sulfato ferroso, asi mejorar la adherencia a este
micronutriente.

Es un aporte metodol6gico, porque el instrumento utilizado sobre los determinantes que
limitan la adherencia a la suplementacion con sulfato ferroso, podria replicarse en otros
estudios de investigacion y los resultados podran ser para utilizarlos como antecedente
investigativo respecto al problema estudiado.

V. Antecedentes del proyecto

En la busqueda de antecedentes de estudio sobre el problema planteado, se ha encontrado
algunos estudios relacionados al tema propuesto, los que a continuacion se detallan:

A Nivel Internacional

(Tavera, 2017). Nivel de cobertura y adherencia en el consumo de micronutrientes en los
nifios del distrito de rio Santiago e Imaza. Este estudio concluy6 que: Después de realizar
una revision estadistica sobre la suplementaciéon con sulfato ferroso y mecanismos de
entrega. Ademas, de entrevistar al personal de salud, madres con nifios menores de tres
aflos usuarias, autoridades y lideres locales, asi mismo después de realizar visitas
domiciliarias para observar la preparacion y uso del suplemento, se encontr6 que, los
niveles de consumo en el hogar contindian siendo bajos. Se demostré que existe una gran
brecha entre los suplementos entregados a la madre y los consumidos por el nifio.

(Christensena, Sguassero, &. Cuesta, 2013). Anemia y adherencia a la suplementacion
oral con hierro en una muestra de nifios usuarios de la red de salud publica de Rosario,
Santa Fe, concluy6 que: En los nifios de 6 a 36 meses de edad existe una prevalencia
global de la anemia fue del 40,0% y en el grupo de 6 a 23 meses llega a un 56,0%. La falta
de adherencia se dio porque, la intolerancia digestiva el 38,0% y el olvido con el 36%.,
determinando que la prevalencia de la anemia infantil en la muestra estudiada fue alta, pero
se observé una menor adherencia de las madres a la administracion del hierro en el grupo
de nifios con anemia.

A Nivel Nacional

(Acosta & Torres, 2016), “Impacto del programa de suplementacioén para prevencion”, en
Lima Perd, concluyd: Después de recopilar informacion de 10 articulos cientificos en la
base de datos Scielo, Liliacs sobre el impacto del programa de suplementaciéon para
prevencion de anemia en nifios menores de 36 meses. De los estudios encontrados el
50,0% son estudios cuasi experimentales y el otro 50,0% son descriptivos. Del total de
articulos analizados el 80,0% afirma que la suplementacion tiene un impacto positivo en la
prevencion de anemia y solo un 20,0% no le da mayor relevancia a la suplementacién para
prevencion de anemia en nifilos menores de 36 meses, se concluyd que existe un impacto
positivo en la prevencion de anemia.
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(Oyarce, Ramirez, & Sanchez, 2018). Factores socioculturales maternos y adherencia a
los micronutrientes en nifios(as) de 6 a 36 meses, en IPRESS | - 4 Morona Cocha, Iquitos
— 2018, este estudio concluy6 que existe relacion significativa entre los factores sociales y
culturales de la madre y adherencia al micronutriente, por la edad de la madre, nimero de
hijos), ocupacién y conocimiento sobre el micronutriente y dentro de los factores culturales
el grado de instruccién no tiene relacion; estos resultados fortalecieron las acciones propias
del profesional de enfermeria en el consultorio de control de crecimiento y desarrollo
(CRED).

(Chiguay & Medina, 2018). “Factores socioculturales y adherencia a la suplementacion con
micronutrientes en madres de nifios de 6 a 36 meses. C.S. ampliacion Paucarpata,
Arequipa - 2017”7, en esta investigacion se concluyé que los factores socioculturales
asociados a la adherencia a la suplementacién con micronutrientes en madres de nifios de
6 a 36 meses. tiene relacion estadistica significativa con la adherencia a la suplementacion,
dentro de ellos podemos nombrar a los factores sociales como: el estado civil, ocupacion,
edad del nifio, tipo de familia, tenencia de la vivienda y relacidon con el personal de salud;
dentro de los factores culturales se ha al grado de instruccién, aceptacion del
micronutriente, comentarios sobre los micronutrientes e informaciéon que recibié de la
enfermera.

(Garcia, 2018). “Factores socioculturales asociados a la adherencia de la suplementacion
con multimicronutrientes en madres con nifios menores de 36 meses del establecimiento
de salud cura Mori. Piura”. En esta investigacion se concluyé que al establecer la relacion
entre los factores socioculturales y la adherencia al suplemento, se ha encontrado que la
ocupacién de ama de casa de la madre es un factor con mayor indice de adherencia
adecuada 82,7%, mientras la aceptacién tuvo menor adherencia, mientras la informacién
recibida a través de la consejeria de enfermeria fue buena 78,8%. En forma global se
determina que la adherencia al suplemento es adecuada 73,1%, demostrando con ello, que
los factores sociales, ocupacién demostré tener una relacion con la adherencia al
suplemento; mientras que de los factores culturales fue la informacion de los
multimicronutrientes sobre el suplemento, no presenta adherencia.

(Santisteban & Valdiviezo, 2017). “Relacién entre la adherencia al tratamiento con
micronutrientes y el nivel de hemoglobina en los nifios menores de 36 meses del centro de
salud San Martin Lambayeque — 2016”, en esta investigacion se concluy6é que a los 6
meses de edad los nifios presentan un bajo porcentaje 37,5% presentan un nivel de
hemoglobina normal, después de la suplementacion aumenta el porcentaje de los nifios
82,1%, encontrandose en este grupo que un 58,9% de los nifios presentan adherencia a la
suplementacién. Por tanto, entre las variables estudiadas existe una relacién significativa
(p=0.018) entre la adherencia al tratamiento con micronutrientes y el nivel de hemoglobina.
Siendo la suplementacion una estrategia efectiva para la prevenciéon de la anemia, pero
lograr su efectividad depende de la adherencia a este tratamiento.

(Zavaleta & Astete, 2017), Efecto de la anemia en el desarrollo infantil: consecuencias a
largo plazo. Simposio. Lima Perd, concluyo que en el Perd se estima que 404 938 nifios
tienen anemia en el primer afio de vida, los cuales estarian en riesgo de no alcanzar su
potencial de desarrollo infantil a causa de esta enfermedad; por lo que es necesario
fortalecer las acciones para alcanzar una mayor adherencia y lograr la efectividad de la
suplementacion con hierro al nifio, siendo necesario promover la alimentacion adecuada
del nifio y mejorar la atencidn sanitaria para reducir la carga de enfermedad infantil y asi
contribuir a prevenir la anemia sobre todo en el primer afio de vida.

A Nivel Regional y Local

(Quispe, 2017). “Adherencia a la suplementacion con sulfato ferroso en gotas de madres
con lactantes de 4 meses, centro de salud I-3 Coata, 2016”, en esta investigacion se llegd
a las siguientes conclusiones: Después de aplicar la técnica de observacion directa, el
60,0% de las madres con lactantes de 4 meses tuvo adherencia a la suplementaciéon con
sulfato ferroso en gotas y el 40,0% no tuvo adherencia. Respecto a al nivel de hemoglobina
se encontrg 12.11 g/dl como maximo y el nivel minimo fue 9.9 g/dl; Sin embargo, al culminar
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VI.

VII.

la—suplementacion—el-promediodehemoglobina fue—13.66 gfdi—con—un—maximo nivel
encontrado de 15.5 g/dl. Con ello, se determin6 que la adherencia a la suplementacién con
sulfato ferroso en gotas, los pardmetros de hemoglobina mejoraron en el 40,0% de los
nifios.

(Paredes, 2017) Factores que intervienen en la adherencia de la suplementacién con
micronutrientes y nivel de hemoglobina en nifios de 6 a 36 meses de edad que asisten al
centro de salud 4 noviembre — Puno, 2017, en este estudio se concluydé que existe una
prevalencia de anemia en el 60,6% de los nifios y respecto a la adherencia es mala en el
43,9% de la muestra de estudio, un 25,0% fue regular y solo en el 15,2% fue buena. A
través del analisis de regresién multiple se determind que existe relacién de la adherencia
a los micronutrientes y los niveles de hemoglobina, por lo que se muestra que el nivel de
adherencia al consumo del suplemento con micronutrientes de las madres de nifios de 6 a
36 meses de edad, tiene una alta influencia sobre los niveles de hemoglobina; lo que
significa que, a mayor adherencia, menor posibilidad de padecer anemia.

Hipotesis del trabajo

HIPOTESIS GENERAL

Existen determinantes socioculturales que limitan la adherencia a la suplementacion en
nifios de 6 a 35 meses de edad de la Red de Salud Chucuito, Puno 2023.

HIPOTESIS ESPECIFICA

a) Los determinantes sociales edad, estado civil, ocupacién limitan la adherencia a la
suplementacion con sulfato ferroso en nifios de 6 a 35 meses de edad

b) Los determinantes culturales grado de instrucciéon e informacion limitan la adherencia
a la suplementacion con sulfato ferroso en nifios de 6 a 35 meses de edad

c) Elnivel de adherencia a la suplementacion de hierro en nifios de 6 a 35 meses de edad
de la Red de Salud Chucuito es baja.

Objetivo general

Conocer los determinantes socioculturales que limitan la adherencia a la suplementacion
en nifios de 6 a 35 meses de edad de la Red de Salud Chucuito, Puno 2023.

VIIl. Objetivos especificos

a) ldentificar los determinantes sociales que limitan la adherencia a la suplementacion con
sulfato ferroso en nifios de 6 a 35 meses de edad.

b) Identificar los determinantes culturales que limitan la adherencia a la suplementacion
con sulfato ferroso en nifios de 6 a 35 meses de edad.

c) lIdentificar el nivel de adherencia a la suplementacién con sulfato ferroso en nifios de 6
a 35 meses de edad.




IX.

Metodologia de investigacién

La investigacion es de tipo descriptivo correlacional con enfoque cuantitativo.

El disefio es no experimental transversal, porque estad dirigida a verificar el grado de
relacion entre las variables de estudio en este caso los determinantes sociales y culturales
y la adherencia a la suplementacion en nifios menores de 6 a 35 meses de edad.

El diagrama sera el siguiente:

—» 0
M r
\ ,
Donde:
M = Representa el nUmero de nifios de 6 a 35 meses de edad con su respectiva
madre

01 = Representa la informacion sobre los determinantes sociales
02 = Representa la informacion sobre los determinantes culturales
r = Relacion

- METODOS APLICADOS A LA INVESTIGACION
Se aplicara los métodos deductivo e inductivo.
El método inductivo permite plantear estrategias de razonamiento légico en la
investigacion, para llegar a conclusiones universales.
El método deductivo permite usar nociones generales para llegar a conclusiones
concretas.

- POBLACION Y MUESTRA

Poblacion
La presente investigacién abarca una poblacion de nifios de 6 a 35 meses de edad de
3728 comprendidos entre Centros y Puestos de Salud.

Muestra

La muestra se obtendra de forma aleatoria, aplicando la férmula de poblaciones finitas
a un 95% de confianza y un error del 5%, porque se tiene conocimiento del nimero de
la poblacién y es como sigue:

Férmula:
N><ZH2 X pxq
n=
d*x(N-1)+2Zxpxq

En donde

Z = nivel de confianza (1,96),

P = probabilidad de éxito, o proporcion esperada (0,5)

Q = probabilidad de fracaso (0,5)

D = precision (error maximo admisible en términos de proporcién) (0,05)

n = Muestra
REEMPLAZANDO:
3728 (1.96)2 (0.5) (0.5)
n=
(0.05)2 (3728-1) + (1.96) (0,5) (0,5)
3580.3712
n= = 365.0646
9,8075
n= 365
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Estratificacion de la muestra.
Para estratificar la muestra de estudio se aplico la siguiente formula.
n

F=—
N

_ 365 = 0.0979
3728

Criterios de Inclusién:

v" Nifios (as) menores de 6 a 35 meses de edad.
v" Madres que aceptan ser entrevistadas.

v" Madres con consentimiento informado.

Criterios de Exclusion:
v" Nifios Mayores de 35 meses de edad.
v" Madres que no desean participar en el estudio.

- TECNICA, FUENTES E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION:

Técnica
Encuesta: Permitira obtener informaciéon sobre las variables en estudio: determinantes
sociales y culturales.

Instrumentos:
Cuestionario: Esta guia permitira registrar la informacién sobre los determinantes
sociales y culturales
Consta de las siguientes partes:
v' Encabezamiento.
v' Datos generales.
v Interrogantes sobre los determinantes sociales y culturales.

- DISENO DE CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Sistematizacion de datos en el programa Excel.

Utilizacion del Paquete estadistico SPSS-25.

Aplicacion de la estadistica descriptiva que servird para el disefio de tablas
y gréficos.

v' Aplicacion de la prueba estadistica Chi Cuadrado, disefiada para
contrastar la hipétesis planteada en la investigacion.

AN

Prueba estadistica
Estadistico de prueba

2
(nij - eij )
&
¥2c = Chi cuadrado calculado

donde e; _nn
n

Z.=33

Nivel de significancia: El nivel de significancia o error que se elige para prueba de
hipétesis es del 5% que es igual a < = 0.05.

Regla de decisién

chi cuadrada calculado

ZOMA DE RECHAZO DE Ho

CHI CUADRADO TABULADC




Conclusioén:

de significancia o error del 5% y 95% de nivel de confianza.

Desde que x% = es mayor que X% ; por lo tanto se rechaza la hipotesis nula, es decir que
podemos afirmar que existe relacion entre los determinantes sociales y culturales con la
adherencia de la suplementacion de hierro en nifios de 6 a 35 meses de edad, a un nivel

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES

VALORES

= Edad de la madre
VARIABLE Sociales
INDEPENDIENTE:

Determinantes
socioculturales = Estado Civil

= Ocupacion

a)

c)

a)
b)
c)
d)

Menor de 19 afios
20 a 30 afios
Mayor de 30 afios

Soltera
Casada
Conviviente
Viuda

Ama de casa
Trabajo
independiente
Trabajo
dependiente

Culturales =  Grado de
Instruccion

= Informacién sobre
la suplementacion

= Barreras ligadas al
sistema de salud

= Barreras ligadas al
producto

a)
b)

c)

Superior
Secundaria
Primaria
Analfabeta

Si
No
Algunas veces

Demora en la
atencion

No hay atencién por
falta de cita
Personal Ausencia
del personal
encargado

Otro

Efectos adversos
Suplemento vencido
Falta de
suplementos en la
farmacia




d)—Interrupcion-detas
dosis de hierro
= Barreras ligadas al

comportamiento a) Falta de tiempo de
de las madres y las madres
comunidad b) Tiempo excesivo

para recoger los
suplementos

c) Olvido

d) Oposicion de los
familiares

e) Desconfiancita de
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Xl. Uso de los resultados y contribuciones del proyecto (Sefialar el posible uso
de los resultados y la contribucién de los mismos)

Los resultados obtenidos permitiran conocer los factores sociales y culturales que limitan la
adherencia al suplemento de hierro en nifios de 6 a 35 meses de edad, considerando que
la region Puno ocupa el primer lugar en anemia infantil a nivel nacional, es decir la
prevalencia en Puno es muy alta; por ende, dichos resultados seran de mucha utilidad para
redoblar esfuerzos en la lucha contra la anemia y mejorar la adherencia al suplemento de
hierro que en este caso es el sulfato ferroso.

XIl. Impactos esperados

i. Impactos en Cienciay Tecnologia

Los resultados serviran para incentivar, desarrollar y ampliar otras investigaciones
relacionadas con el tema.

@
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ii. Impactos econémicos

El impacto econémico de los problemas relacionados a la anemia, es que
incrementa la tasa de morbilidad y mortalidad principalmente es la etapa infantil, las
cuales conducen a mayores costos publicos y privados en diagnoéstico, tratamiento,
gestion de recursos humanos e incluso uso de infraestructura. Por tanto, al
identificar las determinantes sociales y culturales que limitan la adherencia a la
suplementacién de hierro, podrian disminuir indirectamente los gastos
anteriormente mencionados.

iii. Impactos sociales

El impacto social esta dado porque, al disminuir la prevalencia de la anemia, genera
una carga importante para el desarrollo de la poblacién infantil, teniendo un efecto
para todo el curso de vida.

iv. Impactos ambientales

XIll. Recursos necesarios

RECURSO HUMANO:
Ejecutores: Autor y Co-autores
Asesor Estadistico

RECURSOS MATERIALES:

Acceso a internet

Medios de comunicacién

Medios de movilizacion

Material de escritorio

Material de procesamiento automatizado de datos
Material de impresién

Otros imprevistos

XIV. Localizacion del proyecto (indicar donde se llevara a cabo el proyecto)

La investigacion se realizaré en los establecimientos de salud de la Red de salud Chucuito. ‘

XV. Cronograma de actividades

e e E|F|M T;iml\?lsn:]es J|IA[S|O|N
PLANIFICACION X
1. Elaboracion del proyecto
2. Revision y Presentacion X




H
S e

EJECUCION XX XX
3. Recoleccidn y procesamiento de datos
4. Andlisis de resultados y redaccion de informe final. X | X
5. Revision del informe. X
6. Presentacion informe final (articulo)
XVI. Presupuesto
. Costo
Descripcién U;IS(;Z:G Unitario Cantidad Cos(t;)/.t)otal
(S/.)
MATERIAL LOGISTICO
Papel bond Und. 25.00 4 100.00
Toéner und. 300.00 2 600.00
Servicio de comunicacion telefonica Llamadas 200.00 2 400.00
Personal de apoyo Personas 500.00 3 1500.00
Movilidad local y viaticos Pasajes 375.00 4 1500.00
Servicio de internet Por mes 180.00 9 1620.00
Servicio estadistico Personas 400.00 6 2400.00
MATERIAL BIBLIOGRAFICO 0.00
Ei‘;;ggf;igg:\r/?si’;;q”eda Eventos 1500.00 1 1500.00
Otros imprevistos 1000.00
TOTAL 10620.00




