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RESUMEN  

El estudio tiene como objetivo identificar los factores asociados con la anemia en niños 

menores de 10 años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. El tipo de 

estudio de acuerdo a sus características será descriptivo retrospectivo contando con una 

muestra de 90 casos (Niños con anemia) y 90 controles (Niños con anemia), así mismo, 

se aplicará una ficha de recolección de datos para reunir información pertinente de las 

historias clínicas de los niños. A su vez, los resultados serán procesados por SPSS 

versión 24, contribuirá a la creación de tablas y figuras que permita desarrollar un 

análisis consistente, a fin de formular conclusiones oportunas. 

Palabras clave: Factores, asociados, anemia, niños. 

I. INTRODUCCIÓN 

La anemia, está relacionado con la concentración de hemoglobina (Hb) inferior a la 

normal, sigue siendo un desafío de salud pública (1), afecta a 1, 62 mil millones 

(24.80%) de personas en todo el mundo, ocurre en todas las fases del ciclo de la vida, 

pero es más común en los niños (2). Este problema infantil se asocia con consecuencias 

graves que incluyen retraso del crecimiento, deterioro del desarrollo motor y cognitivo 

y aumento de mortalidad (3). A nivel mundial, el 43% de los niños en edad preescolar 

son anémicos y el 28,5% de estos niños residen en África subsahariana que presenta 

una tasa de prevalencia alarmante del 67% (4). 

Por ejemplo un estudio realizado en China se demostró que la anemia se relaciona 

específicamente con las niñas (p <.0001); niños de 6 a 8 años (p = .0175), 12-14 años 
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(p = .0007) y 15-17 años (p <.0001); áreas rurales ordinarias p = .0009) y áreas rurales 

pobres ( p <0,0001); primavera (p <.0001), otoño (p <.0001) e invierno (p <.0001); 

individuos con bajo peso (p <.0001); y un ingreso promedio anual per cápita de menos 

de 20,000 RMB ( p<.0001) (5).  

Igualmente, en Etiopía la prevalencia de anemia en  niños de 6 a 59 meses fue del 

57.6% de ellos, el 29.4% padecían anemia moderada. Muchos niños rurales (58.5%), 

cuyas familias pertenecen al índice de riqueza pobre (63%), cuyas madres con anemia 

(68.9%) y jóvenes (15-24 años) (63%), y cuyas familias con un alto índice de menores 

de cinco años niños (> 4) (70.4%), estaban anémicos (6). En Ecuador, los niños sufren 

de anemia como en toda parte del mundo, se menciona que los principales factores 

asociados a este problema de salud son la residencia rural, déficit de los nutrientes en 

su alimentación, bajo peso al nacer el bebé y la prematurez (7). Así mismo, en São 

Paulo de Brasil los factores fueron la educación de la madre, edad materna y 

alimentación (8).  

En el Perú los problemas son similares, según una investigación demostró que la edad 

de la madre, lugar de parto, instrucción son factores asociados a anemia en niños (9). 

En Pueblo Nuevo de Chincha se demostró que los factores asociados a la anemia en 

niños son la edad (14.29%), ser hijo de madre Gran Multípara (27.2%), el poseer más 

de 5 hermano (27.27%) el vivir solo con la madre (18.09%) y los niños que ingieren 

menos hierro en su alimentación (1.92%)  (10). Igualmente, en Huánuco se demostró 

que la anemia en infantes está relacionada con la edad de la madre, el estado laboral, 

bajo peso al nacer y las diarreas en los 14 primeros días (11). En Piura por ejemplo, se 
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obtuvo resultados durante una investigación que los factores son la lactancia materna 

exclusiva (OR=.018), el peso al nacer (OR=26.111), el estado nutricional del niño 

(OR=56.89) y la edad gestacional (OR= 22.059) (12).  

Esta enfermedad se refiere a una afección en la que la cantidad de glóbulos rojos o su 

capacidad de transporte del oxígeno son deficientes para compensar las diferentes 

necesidades fisiológicas (13), por lo que los esfuerzos de prevención de la anemia 

deben centrarse en fortalecer los programas existentes de suplementación con hierro y 

folato (14).  

La anemia se refiere a una condición en la que la concentración de hemoglobina en la 

sangre es más baja de lo común, lo que resulta en un desarrollo cognitivo y motor 

deficiente en los niños (15), siendo la carencia de hierro la causa más habitual (16), 

estimándose que cerca del 50% de los casos presentados de anemia se contribuyen a la 

deficiencia de micronutrientes (17). La anemia se ha relacionado con retraso del 

crecimiento, deterioro del desarrollo motor y cognitivo y morbilidad y mortalidad 

infantil (18).  

Por otra parte, La Organización Mundial de la Salud define la anemia como una 

reducción de la hemoglobina en las células sanguíneas, lo que hace que los tejidos del 

cuerpo no tengan suficiente oxígeno. En mujeres, hombres o niños, la anemia se puede 

clasificar en leve, moderada y grave, considerando como las principales causas de 

anemia a las deficiencias nutricionales y las enfermedades infecciosas como el VIH, 

las lombrices intestinales, la ingesta de hierro, ácido fólico y vitamina B12 (19).  
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Además, se clasifica como leve (10 g / dL < Hb <10.9 g / dL), moderada (7 g / dL ≤Hb 

≤9.9 g / dL) y grave (Hb < 7 g / dL) según las concentraciones de hemoglobina en la 

sangre, siendo la escasez de hierro el origen más común de anemia en los dos primeros 

años de vida. Esto se debe a deficiencias dietéticas durante este período crítico, cuando 

los niños cambian de una dieta predominantemente a base de leche a una dieta basada 

en alimentos sólidos y requieren más hierro para crecer (20).  

La anemia tiene importantes secuelas adversas para la salud de las personas, en especial 

de los infantes, así como impactos deteriorables sobre el desarrollo social y económico 

(21) (22). Los factores asociados a la anemia en los países de ingresos bajos y medios 

generalmente se agrupan en tres categorías amplias: deficiencias nutricionales, 

enfermedades infecciosas y trastornos genéticos de la hemoglobina. La deficiencia de 

hierro, que puede representar más del 60% de todos los casos de anemia, se asoció con 

aproximadamente 120.000 muertes evitables y más del 5% de todos los años perdidos 

por discapacidad (23). El bajo peso al nacer se considera un factor fundamental para la 

predicción de anemia en lactantes ya que no presenta el peso adecuado y requiere de 

muchos cuidados especiales (24).  

Si no se trata, la anemia puede afectar negativamente la salud, el desarrollo cognitivo 

y el rendimiento escolar. La baja oxigenación de los tejidos cerebrales, una 

consecuencia de la anemia, puede conducir a un deterioro de la función cognitiva, el 

crecimiento y el desarrollo psicomotor en los niños (25). Los infantes menores de 3 

años y las embarazadas tienen una mayor susceptibilidad a la anemia debido a sus 
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mayores necesidades de hierro para el rápido crecimiento corporal y la expansión de 

los glóbulos rojos (26).  

La investigación se basa en el sustento de teorías actuales relacionadas con la anemia 

en niños que permitan identificar los factores asociados con la anemia en los niños que 

recurren al Hospital Regional de Huacho durante el 2020, lo cual encamine a analizar 

los problemas suscitados en la actualidad. Igualmente, presenta una justificación 

metodológicamente ya que se analizará los resultados a partir de la base de datos 

recopilados mediante los instrumentos que cederá a proponer una serie de medidas en 

prevención de la alta tasa de prevalencia de anemia en los niños, en especial de Huacho. 

Desde el ámbito social, el estudio tendrá un impacto positivo en la comunidad infantil 

porque a partir de los resultados se podrá implementar nuevas estrategias y medidas 

para prevenir la anemia en los niños. Por tal razón, el estudio es sumamente importante 

ya que evidenciará una base de datos reciente de la problemática actual relacionada con 

la anemia en niños. 

Ante la situación descrita anteriormente, se formula la siguiente pregunta: ¿Cuáles son 

los factores asociados con la anemia en niños menores de 10 años atendidos en el 

Hospital Regional de Huacho, 2020? 

II. OBJETIVOS   

Objetivo general  

Identificar los factores asociados con la anemia en niños menores de 10 años atendidos 

en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 
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Objetivos específicos 

Determinar si el factor edad del niño se asocia con la anemia en niños menores de 10 

años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 

Determinar si el factor edad materna se asocia con la anemia en niños menores de 10 

años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 

Determinar si el factor sexo del niño se asocia con la anemia en niños menores de 10 

años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 

Determinar si el factor bajo peso al nacer se asocia con la anemia en niños menores de 

10 años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 

Determinar si el factor número de hermanos se asocia con la anemia en niños menores 

de 10 años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020 

Determinar si el factor déficit de micronutrientes se asocia con la anemia en niños 

menores de 10 años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 

Determinar si el factor residencia del niño se asocia con la anemia en niños menores 

de 10 años atendidos en el Hospital Regional de Huacho, 2020. 

III. MATERIAL Y MÉTODO  

a) Diseño del estudio  

Analítica observacional tipo casos y controles 

Casos: Niños con anemia  
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Controles: Niños sin anemia  

b) Población  

Estará conformada por 1122 niños menores de 10 años, de los cuales 220 serán niños 

con anemia y 902 niños sin anemia que recurren al Hospital Regional de Huacho 

durante el 2020.  

Criterios de inclusión:  

- Niños menores de 10 años 

- Niños que cuenten con historias clínicas completas 

Criterios de exclusión:  

- Niños con problemas mentales 

 c) Muestra   

La muestra será 90 casos (niños con anemia) y por 90 controles (niños sin anemia), 

igualmente, el muestreo será no probabilístico (ver anexo 1).  

d) Definición operacional de variables  

Variable  Definición 

operacional  

Dimensiones Indicadores Escala  Instrum

ento  

Factores 

asociados 

con la 

Es una serie 

de factores 

que pueden 

conllevar a 

Edad del niño  Se selecciona 

niños en base a 

menores de 10 

años:  

Cualitativa 

Ficha de 

recolecc

ión de 

datos 
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anemia 

en niños 

contraer 

anemia en 

los niños, 

estos 

pueden ser 

la edad, 

sexo, bajo 

peso al 

nacer, 

número de 

hermanos, 

déficit de 

micronutrie

ntes y la 

residencia.  

Menor de 3 años 

4 – 7 años  

8 – 10 años 

Edad materna Se selecciona a 

madres menores 

de 33 años ya 

que es la edad:  

 

Menor de 18 

años  

19 – 25 años  

26 – 32 años 

Más de 33 años 

 

Cualitativa 

Sexo del niño  Masculino  

Femenino  
Cualitativa 

Bajo peso al 

nacer  

Menos de 2500 

gramos 

 

Cualitativa 

Número de 

hermanos  

Único  

1 hermano  

2 hermanos 

3 hermanos  

4 hermanos  

Más de 5 

hermanos  

Cuantitativa 

Déficit de 

micronutrientes  

Hierro  

Vitaminas  
Cualitativa 



9 
 

Residencia del 

niño 

Rural  

Urbana  
Cualitativa 

 

e) Procedimientos y técnicas  

La técnica usada corresponderá al análisis documental ya que está orientado en la 

examinación de las historias clínicas de los niños menores de 10 años que permitirán 

reunir un conjunto de datos vinculado con los objetivos plasmados, por ende, se 

procederá a solicitar el permiso correspondiente al Hospital Regional de Huacho para 

su autorización para recurrir al área de Pediatría de dicho hospital. 

Por tal razón, el instrumento será la ficha de recolección, el cual brindará acumular 

información sumamente importante de las historias clínicas de los niños que serán 

concedidas por el área de pediatría del hospital, la cual comprenderá una estructura 

organizada y planificada acorde a las dimensiones e indicadores de estudio, estas fichas 

recopilaran información relacionadas con  la edad del niño, edad materna, sexo del 

niño, bajo peso al nacer, número de hermanos, déficit de nutrientes y residencia del 

niño.  

f) Aspectos éticos del estudio  

Se considera lo siguiente: Confidencialidad, es decir los datos personales no se hará 

público ya que solamente servirá para dar respuesta a los objetivos, sin evidenciar los 

datos personales, igualmente está la neutralidad donde los resultados recopilados 

mediante la revisión de las historias clínicas garantizan veracidad ya que el propio 

investigador realizará el proceso y análisis de datos. Con respecto al consentimiento 



10 
 

informado no se hará uso ya que la investigación está enfocada en la revisión de 

historias clínicas.  

Por último, el proyecto pasará por revisión por el Comité de Ética de la Universidad 

Peruana Cayetano Heredia.  

g) Plan de análisis  

La información mediante el uso de los instrumentos se procederá a construir una base 

de datos sistematizados con ayuda del Excel que permita la generación de tablas para 

su procesamiento en SPSS versión 24, donde para el análisis bivariado se emplea el 

Odds Ratio, a su vez, para el análisis descriptivo se calcula frecuencia relativas y 

absolutas de las variables cualitativas, mientras que para el caso de las cuantitativas se 

calcularán medidas de tendencia central (promedio y/o mediana) y medidas de 

dispersión (desviación estándar y/o rango). A su vez, se realizará al análisis 

multivariado de la regresión logística.  
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V. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA  

Presupuesto  

MATERIALES DE ESCRITORIO 

Detalle Cantidad Valor (S/.) Total (S/.) 

Útiles de oficina  1 S/. 255.00 S/. 255.00 

Papel bond A4 2 S/. 10.00 S/. 20.00 

Tinta para impressions   1 S/. 46.00 S/. 46.00 

USB 1 S/. 32.00 S/. 32.00 

CD’s 5 S/. 2.00 S/. 10.00 

Sobres manila  10 S/. 1.00 S/. 10.00 

Sub Total S/. 373.00 

SERVICIOS 

Detalle Cantidad Valor (S/.) Total (S/.) 

Fotocopias 400 S/. 0.10 S/. 40.00 

Internet/hora 82 S/. 1.00 S/. 82.00 

Asesoria/ estadística   S/. 555.00 S/. 555.00 

Trabajo de campo  S/ 375.00 S/. 375.00 

Sub Total S/. 1 052.00 

OTROS 

Detalle Cantidad Valor (S/.) Total (S/.) 

Movilidad  1 S/. 120.00 S/. 120.00 

Alimentación   S/. 135.00 S/. 135.00 

Imprevistos  S/. 115.00 S/. 115.00 

Sub Total S/. 370.00 

TOTAL S/. 1, 795 

Fuente: Autofinanciado.  
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Cronograma 

Actividades 
Meses 

May  Jun  Jul  Ago  Set  Oct  

1 Revisión bibliográfica  X      

2 Elaboración del proyecto  X X     

3 Revisión del proyecto   X     

4 Aplicación de los instrumentos    X    

5 Tabulación de datos     X   

6 Preparación de datos para 

análisis  

    X  

7 Análisis e interpretación      X  

8 Discusiones       X 

9 Conclusiones y 

recomendaciones  

     X 

10 Presentación de tesis       X 

 

 

 

 

ANEXOS 

 Anexo 1: Calculo de la muestra  

 
La muestra se efectuará usando la calculadora muestral GRANMO donde para calcular 

el tamaño de muestras pareadas se requiere una estimación. Por ende, se acepta un  

riesgo alfa de 0.05 y un riesgo beta de 0.2 en un contraste bilateral, se obtienen 90 casos 

y 90 controles para detectar una odds ratio mínima de 4, asumiendo que la tasa de 

expuestos en la muestra control es del 10%. Se ha estimado una tasa de pérdidas de 

seguimiento de 20%, utilizado para ello la aproximación de POISSON. 
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Anexo 2: Ficha de recolección de 

datos  

Datos relacionados a factores asociados a anemia en niños 

 

(  ) 

(  ) 

(  ) 

Edad del niño  

<3 años 

4-7 años 

8-10 años 

  

(  ) 

(  ) 

(  ) 

 

Edad materna  

< de 18 años 

19-25 años 

26-32 años  

Más de 33 años  

 

(  ) 

(  ) 

 

Sexo del niño 

Masculino  

Femenino  

 

(  ) 

 

Bajo peso al nacer  

Menos de 2500 gramos  

 

(  ) 

(  ) 

(  ) 

(  ) 

(  ) 

(  ) 

Número de hermanos  

Único  

1 hermano  

2 hermanos  

3 hermanos  

4 hermanos  

Más de 5 hermanos  

 

 

(  ) 

(  ) 

 

Déficit de nutrientes  

Hierro  

Vitaminas   

 

(  ) 

(  ) 

 

Residencia  

Rural  

Urbana  

 


