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RESUMEN 

La suplementación con sulfato ferroso previene y contrarresta la deficiencia de hierro y el 

riesgo de morbilidad y mortalidad materna y perinatal por causa de la anemia. La 

investigación buscó determinar la relación entre el conocimiento y la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. 

Bernales de Lima. Para lo cual se desarrolló un estudio cuantitativo, de tipo observacional, 

con diseño correlacional. Se aplicó una encuesta a una muestra de 241 gestantes atendidas 

en el hospital durante los meses de mayo-junio de 2024. Se uso un cuestionario validado. La 

mayor parte de gestantes tuvo entre 20 y 34 años (72.6%), con estudios secundarios (47.7%), 

amas de casa (52.3%), con un hijo (53.1%) y cursaban el tercer trimestre de gestación 

(71.4%). Se halló una correlación positiva moderada-fuerte entre el conocimiento y la actitud 

hacia la suplementación con sulfato ferroso (p=.000; rho=.571). Así mismo, se estableció 

una correlación entre las dimensiones aspectos básicos (p=.000; rho=.571), importancia 

(p=.000; rho=.571) y administración (p=.000; rho=.571) con la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso.  Se concluye que el conocimiento se correlaciona con la 

actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso. 

 

PALABRAS CLAVES: Anemia ferropénica, embarazo, sulfato ferroso.  
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CAPÍTULO I: INTRODUCCIÓN 

1.1. Realidad problemática  

De acuerdo con la Organización Mundial de la Salud, en el mundo 2 mil millones de 

personas sufren de anemia, de las cuales el 50% es por deficiencia de hierro (IDA).  Por ello 

la anemia es considerada como un conflicto de salud global, con una frecuencia del 9% en 

los países desarrollados y del 43% en los países en desarrollo 1   Este mismo organismo 

reporta que 41.8% de las mujeres embarazadas en el mundo padece anemia y se cree que al 

menos la media de estas instancias se debe a la carencia de hierro. En ese sentido, se 

recomienda que las instituciones de salud deben orientar a la población sobre la eficacia y 

seguridad de la administración diaria de suplementos de hierro y ácido fólico durante el 

embarazo como medida de salud pública para mejorar los resultados del embarazo y ayudar 

en sus esfuerzos por alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2. 

Un estudio internacional al refirió que en África y Europa en especial en sus zonas de 

bajos recursos existe una prevalencia general de anemia entre las mujeres embarazadas del 

50,6% (IC del 95%: 45,40 - 55,72%). La gravedad de la anemia se categorizó como leve 

(33,0%), moderada (54,9%) y grave (12,1%). Los factores estadísticamente asociados con 

la anemia incluyeron la edad gestacional en el tercer trimestre, la falta de visitas de atención 

prenatal y la ausencia de suplementos de hierro. En particular, un mayor consumo de carne 

por semana se asoció con un menor riesgo de anemia 3. 

La prevalencia de anemia durante la gestación oscila en cifras superiores a 40%, en 

América Latina 37% y en el Perú, últimos reportes indican cifras de 29 y 30% 4. Esta 

enfermedad conlleva varias complicaciones para la madre, incluyendo una mayor 

susceptibilidad a infecciones, un incremento en la probabilidad de hipertensión y una mayor 

prevalencia de dificultades en la cicatrización de lesiones. La anemia en el embarazo 
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disminuye la transferencia de hierro al feto, lo cual puede llevar a un incremento en el bajo 

peso al nacer y la mortalidad infantil temprana, así como a problemas en el desarrollo 

psicomotor del niño y su desempeño académico. Además, puede reducir la capacidad 

intelectual, física y de trabajo, y deteriorar el estado físico en general. La falta de hierro y 

vitaminas impide un desarrollo apropiado de glóbulos rojos y hemoglobina. Entre los 

factores directos de la anemia se encuentran una alta tasa de morbilidad debido a infecciones 

como diarrea, parasitosis y malaria. Este problema suele estar relacionado con prácticas de 

higiene deficientes, falta de lavado de manos, y un acceso limitado a agua potable y 

saneamiento básico 5. 

La anemia puede originarse por múltiples motivos, pero se calcula que entre el 75% y 

el 80% de los casos durante este período son atribuidos a la insuficiencia de hierro (Fe). Esta 

insuficiencia puede ser relativa, ya que, aunque el consumo absoluto de hierro en la dieta no 

cambia y sería adecuado en situaciones habituales, no es satisfactorio durante períodos de 

mayor demanda, como el embarazo. Otros motivos de esta insuficiencia incluyen una dieta 

baja en hierro o el consumo de hierro en formas que el cuerpo no puede absorber 

adecuadamente. Se han llevado a cabo varios estudios para hallar las razones detrás de esta 

contribución inadecuada, revelando factores como el nivel socioeconómico, el estado 

nutricional y el número de hijos, entre otros. Sin embargo, en nuestro entorno todavía no se 

han realizado investigaciones que aclaren específicamente esta condición. 

El nivel socioeconómico de una persona es una particularidad influenciada por el 

entorno social en el que se desarrolla, lo que dificulta una categorización uniforme. Varios 

estudios han mostrado una relación entre la anemia gestacional y el nivel socioeconómico, 

revelando que aquellos en niveles socioeconómicos más bajos tienen un riesgo relativo de 

17.6 a 18.8 veces mayor en comparación con aquellos en niveles más altos, cuyo riesgo 
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relativo es 1. Además, otros estudios han encontrado una conexión significativa entre los 

ingresos y la presencia de anemia en mujeres embarazadas. El estado nutricional, evaluado 

mediante el índice de masa corporal, también es un factor de riesgo importante. Se ha 

observado que un índice de masa corporal bajo en la etapa pregestacional está asociado con 

una probabilidad 3.1 veces mayor de desarrollar anemia gestacional. También se sabe que 

las vitaminas A, B2, B6, B12 y el ácido fólico juegan un papel en la formación de glóbulos 

rojos en la médula ósea. Las vitaminas A, C y riboflavina ayudan a mejorar la absorción de 

hierro en el intestino, facilitando el transporte del mineral desde las reservas corporales. Por 

otro lado, las vitaminas C y E tienen funciones antioxidantes que protegen los glóbulos rojos. 

Para prevenir esta enfermedad, el equipo de salud debe ofrecer una atención integral 

que incluya el control del crecimiento y desarrollo, así como la atención prenatal y postnatal, 

asegurándose de realizar pruebas de detección de anemia en todos los niños, adolescentes, 

mujeres embarazadas y puérperas que adquieren suplementos de hierro, ya sea de forma 

preventiva o terapéutica. Es crucial proporcionar una orientación apropiada a las madres, 

familiares o cuidadores de estos grupos sobre las implicaciones y consecuencias irreversibles 

de la anemia. Debe enfatizarse la importancia de una dieta variada rica en hierro de origen 

animal, y la necesidad de prevenir o tratar la anemia. También se debe informar a los padres, 

mujeres embarazadas y puérperas sobre las consecuencias adversas de la anemia en el 

desarrollo cognitivo, motor y el crecimiento, incluyendo su repercusión en la habilidad 

cognitiva y de aprendizaje (como el bajo desempeño escolar) y en el rendimiento físico. 

Además, se deben destacar las posibles repercusiones en la vida adulta, como el aumento del 

riesgo de enfermedades crónicas 6 

El estado nutricional de una mujer determina su salud general, y su progreso en la 

fertilidad, el embarazo, el parto, la recuperación y la lactancia también es un factor 
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determinante del peso de su bebé al nacer, lo cual es importante porque el bajo peso al nacer 

está asociado con la mortalidad infantil. 7 asimismo, el 20.9% de las mujeres de 15 a 49 años 

desarrolló anemia, valor cercano al reportado en 2017 (20.7%). Las mujeres embarazadas 

fueron las más afectadas (25.3%), seguidas de las mujeres con 4-5 hijas/hijos (24.5%). Por 

tamaño de vivienda, afecta más a mujeres de zona urbana (21.1%) y a mujeres que viven en 

zonas naturales costeras (21%)8.la suplementación y atención de las mujeres embarazadas 

para prevenir la deficiencia de hierro es una actividad importante en la lucha contra la anemia 

y la deficiencia de hierro, convirtiéndose en un problema de salud pública a enfrentar. 

Además, se ha demostrado que podemos encontrar factores que intervienen en el aporte de 

la adherencia y el final, por lo que se considera importante analizar los factores y niveles de 

adherencia que interfieren en el aporte de hierro en el embarazo 9.  

Se plantea que esta limitación de la suplementación se debería al poco conocimiento y 

a las actitudes negativas hacia el sulfato ferroso. Tal como lo demuestran los antecedentes a 

nivel internacional. Ali 10 en Sudan en el año 2018, en una muestra de gestante halló un alto 

nivel de conocimiento sobre la significancia de suplementos de hierro para la anemia 

ferropénica, con actitudes y prácticas altamente positivas para la suplementación.   

Mahundi11 en Zimbabue en el 2020, halló que el 52% de las gestantes presentó un 

conocimiento regular con respecto a los suplementos, también se encontró que el 48% de 

aceptación es baja. porque algunas personas piensan que el suplemento no es bueno, por lo 

que se concluyó que las mujeres embarazadas no tienen los conocimientos suficientes para 

motivarlas a seguir tomando suplementos de hierro. Muamar y Hatem13 de Palestina en el 

2019 identificaron una taza de adherencia a los suplementos de hierro (≥ 6 dosis unitarias 

por semana) fue del 49,3 %, independientemente del período de compromiso. La razón 

principal por la que los sujetos del estudio no se adhirieron a la suplementación con hierro 
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fue el olvido (42.6%). Concluyendo que la actitud de la mayoría de las gestantes fue 

inadecuada por algunos factores como el miedo a los efectos secundarios, que podría ser 

perjudicial para la madre o el bebé. Condori 12 en el año 2020 en Bolivia encontró que 

alrededor del 53.3% de las participantes tenía un estado nutricional normal, mientras que el 

10% presentaba obesidad. El 57% mostró una adherencia óptima al consumo de sulfato 

ferroso, aunque el 6.7% no seguía adecuadamente el tratamiento y tenía sobrepeso. Por otro 

lado, Kamau, et al14 en Kenia en el año 2019, después de una intervención educativa 

comunitaria sobre la suplementación con hierro y ácido fólico entre mujeres embarazadas 

concluyó que la implementación de la educación en las embarazadas produjo una mejor 

percepción sobre el uso de hierro y ácido fólico, es por ello importante la intervención de 

enfermería para mejorar las actitud y conocimiento de las gestantes y sean más dispuestas a 

la suplementación. 

De la misma manera, hay investigaciones nacionales que abarcan la problemática, 

como de Pacheco15 en el año 2022 en Lima titulado encontró que el 71.89% de las 

participantes tenían un alto nivel de conocimiento sobre el tratamiento con sulfato ferroso y 

ácido fólico, mientras que el 23.96% tenía un nivel medio de conocimiento. Solo el 23.96% 

mostró adherencia al tratamiento. Además, el 26.27% de las participantes indicó no haber 

experimentado efectos adversos del tratamiento, siendo el más común el estreñimiento. Se 

concluye que no hay una relación significativa entre el nivel de conocimiento y la adherencia 

al tratamiento con sulfato ferroso y ácido fólico para la anemia a lo lardo de la gestación, 

aunque se detectaron algunas preguntas con significancia estadística. 

Cortéz16 en el 2020 en la costa norte del país encontró que el 36.5%, 32.8% y 30.7% 

de las gestantes presentaron niveles de conocimiento normales, buenos y malos. Respecto a 

la actitud, el 56.2% desaprueba, solo 43.8% aprueba, existiendo relación entre nivel de 
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conocimiento y las actitudes que poseen las encuestadas. También, Torres17 en su 

investigación realizada en el 2019 en Chiclayo observó que el 52.44% de las gestantes 

poseían un rango bajo de entendimiento sobre el uso de ácido fólico como suplemento y el 

82.93% de mujeres embarazadas tuvo un enfoque negativo en cuanto a la suplementación 

con ácido fólico. En Huacho, Luna18 en su investigación realizada en el 2018 halló un nivel 

de conocimiento regular en el 52% y bajo en el 43% sobre la suplementación con hierro. En 

ese mismo año, Lazo19 en Cusco halló bajo conocimiento en el 42% de las gestantes, junto 

a una actitud inadecuada en el 35%, por lo que se concluyó que el conocimiento influye en 

el nivel de la actitud de la gestante frente a la suplementación con hierro y ácido fólico. 

Por otro lado, Arones20, en el año 2023 en Ayacucho halló que los factores 

sociodemográficos, obstétricos y del tratamiento están asociados con la falta de adherencia 

al sulfato ferroso en estas gestantes (p< 0.05). En tanto, Bautista y Bazan 21 en ese mismos 

año, en Barranca identificaron que el 97.3% de embarazadas no había tomado el ácido fólico 

antes de la gestación y el 75% lo hizo recién durante la gestación. En cuanto a la 

suplementación con sulfato ferroso durante el embarazo, el 95.9% mostró prácticas 

apropiadas. También en ese mismo año, Aldana y Aliaga22 en el año 2023, en Junín halló un 

conocimiento de grado regular sobre el sulfato ferroso, ya sea en la dimensión global del 

conocimiento, importancia y administración del medicamento. Finalmente, Ramos 23 en 

Nuevo-Chimbote en el año 2022 identificó que la edad (p=.001) y el estado civil (p=.009)  

fueron factores sociodemográficos relacionados con la adherencia al sulfato ferroso. 

Además, halló que los vómitos (p=.000), las náuseas (p=.001) y el sabor amargo en la boca 

(p=.002) son factores adversos que afectan la adherencia. 

El conocimiento puede definirse como un conjunto de información con desarrollo 

cognitivo, que incluye la comprensión del entorno de un objeto específico o el desarrollo 
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personal 24. Por otro lado, la gestante debe reunir una serie de conocimientos sobre el cuidado 

de su salud. Por otro lado, para la psicología de la salud, la actitud no es solo un simple acto 

de responder a algo instruido, sino que la define como un acto complejo, dinámico y 

estructurado que integra los componentes de los individuos, las relaciones y los 

comportamientos, diseñados para lograr resultados que promuevan la salud25. La actitud es 

una inclinación general para pensar o actuar de cierta forma26, es decir orienta la 

conformación de un conjunto de comportamientos que se manifiestan en las actividades 

diarias de la vida27. Incluye aspectos emocionales positivos o negativos hacia un objeto o 

proposición abstracta o concreta, que pueden ser modificadas para generar alteraciones 

positivas o negativas en su comportamiento28,29. Por lo cual el entendimiento y las opiniones 

de las mujeres embarazadas sobre la suplementación con hierro resultan primordial a fin de 

que tome las decisiones más adecuadas sobre su salud30.  

En el Perú de acuerdo con la Norma Técnica N:250-2017/MINSA, el hierro (fumarato 

ferroso, gluconato ferroso, sulfato ferroso) se usa para abordar o evitar la anemia (una 

cantidad de glóbulos rojos por debajo de lo normal) cuando no hay suficiente hierro en la 

dieta. El hierro es un mineral que se encuentra en forma de suplemento dietético, es un anti 

anémico y complemento alimenticio31, funciona ayudando al cuerpo a producir glóbulos 

rojos32. El sulfato ferroso tiene como función promover el desarrollo y la salud de las mujeres 

embarazadas. El sulfato ferroso se prescribe para tratar la anemia hipocrómica (una 

condición caracterizada por un bajo conteo de glóbulos rojos) en bebés prematuros, durante 

el crecimiento, en casos de dietas especiales o durante el embarazo. El hierro, un mineral 

disponible en forma de suplemento dietético, ayuda al organismo a producir glóbulos rojos 

y a estimular la producción de hemoglobina cuando la cantidad de hierro obtenida a través 

de los alimentos es insuficiente 33. 
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El MINSA refriere la atención prenatal debe iniciarse antes de las catorce semanas de 

gestación y el control de la hemoglobina durante debe ser: 1era medición de Hb en el primer 

trimestre de gestación, la 2da medición de Hb de   25 a 28 semanas, 3ra medición de Hb de 

37 a 40 semanas y la 4ta medición de Hb a los 30 días post parto 34. En ese sentido, es 

importante prescribir el sulfato ferroso a partir del 4º mes a una dosis diaria de 60 mg de 

hierro (alrededor de 325 mg de sulfato ferroso). Durante el puerperio (40 días después de la 

concepción), también aumenta la necesidad de hierro, por lo que es necesario suplementar 

con sulfato ferroso, ya que es difícil cubrirlo con la dieta. La dosis diaria recomendada es de 

325 mg de sulfato ferroso35. 

a. Ante lo dicho, la consejería obstétrica orientada a la prevención de la anemia debe 

considera lo siguiente36: 

b. En todo asesoramiento prenatal antes de ofrecer suplementos de hierro como parte del 

plan de atención de una mujer embarazada, se debe brindar asesoramiento para enfatizar 

la importancia de tomar suplementos durante el embarazo para mantener o reponer las 

reservas de hierro para evitar la anemia y para informar posibles efectos secundarios.36 

c. Se enfatizará su importancia en la prevención de anemia durante la gestación y en los tres 

primeros años vida, así como de las consecuencias que esta acarrea debido a la perfusión 

fetomaterna disminuida como el incremento de la morbilidad materno fetal, hemorragias, 

neonatos con bajo peso al nacer, prematuridad, así como la afección del desarrollo físico, 

mental y social del infante a largo plazo39. 

d. Se enfatizará la importancia de la ingesta de alimentos de origen animal ricos en hierro 

como hígado, sangrecita, bazo, pescado destinadas a asegurar y mantener las cantidades 

de hierro que el organismo necesita. 

e. El manejo de posibles efectos colaterales tras la suplementación de hierro. 
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f. Indicar a la gestante el acompañamiento de la toma del suplemento con la vitamina C que 

favorece su absorción mediante la toma de algún refresco de frutas cítricas como la 

naranja, papaya, tumbo serrano y tuna. En caso la paciente manifiesta la presencia de 

efectos secundarios se aconsejará la toma de este en la siguiente consulta con agua.36 

g. Para lograr la comprensión de la información brindada se utilizarán instrumentos 

educativos acorde al nivel cognitivo que posee la paciente, así como la entrega de folletos, 

imágenes; para que sea la gestante un ente comunicador y educativo en su hogar36. 

Esta investigación es fundamental puesto que, la suplementación con sulfato ferroso 

es una de las estrategias más efectivas para prevenir y tratar  la anemia en las gestantes pero 

por motivos diversos como los efectos adversos a veces la gestantes rechaza el tratamiento 

por falta de una buena asesoría que las concientice, o les de los conocimientos adecuados y 

también por tener conductas alimentarias o de higiene poco saludables, por lo que es 

importante conocer cómo es que se relaciona el conocimiento y la actitud de las gestantes 

participantes en este estudio con el fin de aportar con la información de los resultados. De 

forma práctica nos mostrará la relación de estas variables y serán una línea de base para 

estrategias que busquen aumentar la adherencia de las gestantes a la suplementación con 

sulfatos ferroso en beneficio de su salud tanto como la del desarrollo del feto. 

 

1.2. Formulación del problema  

¿Cuál es la relación entre el conocimiento y las actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 

2024? 
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1.3. Objetivos 

1.3.1 Objetivo general 

Determinar la relación entre el conocimiento y la actitud hacia la suplementación con sulfato 

ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 2024. 

1.3.2. Objetivos específicos 

- Determinar la correlación entre el conocimiento general y la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio 

E. Bernales de Lima, 2024. 

- Determinar la correlación entre las dimensiones del conocimiento y la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio 

E. Bernales de Lima, 2023. 

 

1.4. Hipótesis 

H0:    El conocimiento no correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. 

Bernales de Lima, 2024. 

H1:  El conocimiento correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. 

Bernales de Lima, 2024. 
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CAPÍTULO II: METODOLOGÍA 

2.1. Enfoque, tipo y diseño de investigación 

La presente investigación es de enfoque cuantitativa, que según Ñaupas et al.37 se basa 

en el uso de estadísticos para describir los resultados del fenómeno estudiado. Es de tipo 

observacional ya que las variables no han sido manipuladas y porque el recojo de datos 

ocurre en un sólo momento y contexto dado.38 Con diseño correlacional que, según Arias, 

relaciona variables especificando el nivel y dirección de la relación entre ellas.  

ESQUEMA DE DISEÑO 

 

M: Muestra. 

O1: Conocimiento. 

O2: Actitud. 

R: Relación entre las variables 

 

2.2. Población, muestra y muestreo 

La población estuvo conformada por el histórico de gestantes atendidas en el 

consultorio externo de Obstetricia del hospital ámbito del estudio, siendo en promedio 640. 

Se obtuvo una muestra de 241 gestantes mediante el empleo de un muestreo aleatorio 

obtenido mediante el uso de la calculadora OpenEpi, como se detalla a continuación:  
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La selección de cada sujeto en estudio se hizo de forma sistemática, primero se 

consideró 16 gestantes por cada turno, mañana y tarde, de lunes a viernes, durante el mes de 

mayo de 2024. En cada turno se seleccionó 6 gestantes de forma aleatoria, iniciando en la 

segunda de la lista, hasta completar la muestra. 

Criterios de inclusión: 

- Gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales durante el tiempo de la 

encuesta. 

- Gestantes con diagnóstico de anemia, tamizada en el primer control prenatal con prueba 

rápida de Hb. 

- Participación voluntaria. 

Criterios de exclusión: 



“CONOCIMIENTO Y ACTITUD HACIA LA 
SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO EN 
GESTANTES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL NACIONAL 
SERGIO E. BERNALES, 2024” 

Campos, F.; Palacios, L.  
Pág. 

21 

 

- Mujeres con embarazo múltiple. 

- Gestantes con presencia de alguna patología que impida el consumo de sulfato ferroso. 

- Gestante con dificultades para la comprensión y comunicación. 

Características de la muestra en estudio 

Características n % 

Edad   

16 - 19 años 19 7.9 

20 - 34 años 175 72.6 

>34 años 47 19.5 

Grado de estudios   

Sin instrucción 10 4.1 

Primaria 64 26.6 

Secundaria 115 47.7 

Superior 52 21.6 

Ocupación   

Ama de casa 126 52.3 

Estudiante 45 18.7 

Otra ocupación 70 29.0 

Hijos   

1 hijo 128 53.1 

2 - 5 hijos 110 45.6 

>5 hijos 3 1.2 

Inicio sexual   

Primero 7 2.9 

Segundo 62 25.7 

Tercero 172 71.4 

Total 241 100.0 

 

2.3. Técnicas e instrumentos de recolección y análisis de datos 

Se empleó para la recolección de datos la técnica de la encuesta, la cual es una técnica 

muy utilizada en el ámbito de los estudios sociales por su fácil obtención de datos además 

de su ordenada estructura que permite el estudio de grandes poblaciones 39 

En el caso del instrumento se utilizó un cuestionario realizado por las mismas autoras que 

consta de tres partes la primera trata de los datos generales y las siguientes partes contiene 
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10 preguntas de conocimientos hacia la suplementación con sulfato ferroso y sus respectivas 

respuestas, calificadas con 1 punto si es correcta y con 0 puntos al ser incorrecta. En cuanto 

a las actitudes hacia la suplementación con sulfato ferroso, el escalamiento fue según grado 

de acuerdo, siendo totalmente en desacuerdo 1 punto, desacuerdo 2 puntos, indiferente 3 

puntos, de acuerdo 4 puntos y completamente de acuerdo 5 puntos. En cuanto a la validez, 

los instrumentos fueron presentados y validados por el juicio de tres expertos, con una 

concordancia de 100%. La confiabilidad se determinó mediante una prueba piloto con 30 

gestantes, reportándose un fiabilidad para el cuestionario de conocimientos mediante K-R 

20=.87 y para la escala de actitudes mediante el coeficiente α= .83. 

 

2.4. Procedimiento y análisis de los datos 

Para realizar la recolección de datos, se realizó el trámite administrativo mediante carta 

dirigida al director de la institución de salud. Luego se coordinó con la jefa del departamento. 

para la recolección de datos que duró de 10 a 15 minutos por cada gestante, a quienes se les 

explicó los objetivos del estudio y el procedimiento de recolección de la información, 

absolviendo sus dudas o preguntas. Se les mencionó que podrían decidir dejar de responder 

al cuestionario en cualquier momento. Una vez recolectados los datos se realizó un control 

de calidad a fin de verificar que todas las preguntas hayan sido contestadas. 

Luego de recolectados los datos se codificaron las respuestas y se vaciaron en una base 

de datos de Excel, luego fue transportado para ser procesado y analizado por el programa 

estadístico del SPSS 27.0. Se realizó la estadística inferencial para determinar la correlación 

entre las variables de estudio para lo cual se usó el coeficiente correlación Rho de Spearman, 

debido a que la prueba de normalidad, realizado con el estadígrafo Kolmogórov-Smirnov, 

indicó que los datos de la muestra de estudio no tuvieron una distribución normal. 
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La prueba de hipótesis se realizó con un nivel de significancia del 95% y un valor de 

α = .05. y se empleó el coeficiente de correlación de Spearman (Rho). Para la interpretación 

cualitativa del rango de relación se empleó la siguiente clasificación 40: 

rho = 0 – .25 (correlación escasa o nula). 

rho = .26 – .50 (correlación débil). 

rho = .51 – .75 (correlación moderada-fuerte). 

rho = .76 – 1.00 (correlación fuerte y perfecta). 

 

2.5. Consideraciones éticas 

Para la realización de la presente investigación, se cumplieron los principios éticos; el 

principio de autonomía, ya que se respetó la decisión de cada gestante con la firma de un 

consentimiento informado libre de decidir su participación; el principio de beneficencia, se 

les explico a las participantes sobre el proceso de la investigación y los beneficios que 

puedan obtener; principio de no maleficencia, las gestantes no correrán ningún peligro 

durante todo el proceso, por esa razón el cuestionario será anónimo para salvaguardar la 

identidad de cada participante; principio de justicia, en el proceso de la investigación, cada 
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investigador actuara de forma correcta y moral respetando los derechos de cada gestante y 

evitar procedimientos que estén en contra de su voluntad. 
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CAPÍTULO III: RESULTADOS 

Hipótesis general 

H0:    El conocimiento no se correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia 

la suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio 

E. Bernales de Lima, 2024. 

 

Hi:  El conocimiento se correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. 

Bernales de Lima, 2024. 

 

Tabla 1. Correlación de Spearman del conocimiento y la actitud hacia la suplementación 

con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de 

Lima, 2024 (n=241). 

Variable Actitud 

Rho de 

Spearman 
Conocimiento  

Coeficiente de correlación .571** 

Sig. (bilateral) .000 

N 241 
**. La correlación es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). 

 

En la tabla 1 se observó que el valor de p=.000 por tanto se rechaza la H0 y se acepta 

la H1, por lo cual se puede afirmar que existe correlación entre el conocimiento y la actitud 

hacia la suplementación con sulfato ferroso. Además, se halló Rho=.571, lo que implica una 

correlación positiva de magnitud moderada-fuerte, lo que significa que, si el conocimiento 



“CONOCIMIENTO Y ACTITUD HACIA LA 
SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO EN 
GESTANTES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL NACIONAL 
SERGIO E. BERNALES, 2024” 

Campos, F.; Palacios, L.  
Pág. 

26 

 

es bueno, la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso también es buena en las 

gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales, 2024. 

Hipótesis específica 1 

H0:    El conocimiento sobre los aspectos básicos de la suplementación con sulfato ferroso no 

se correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 

2023. 

H1:  El conocimiento sobre los aspectos básicos de la suplementación con sulfato ferroso se 

correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 

2023. 

 

Tabla 2. Correlación de Spearman del conocimiento de los aspectos básicos de la 

suplementación con sulfato ferroso y la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso 

en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 2023 (n=241). 

Variable Actitud 

Rho de 

Spearman 
Conocimiento  

Coeficiente de correlación .310** 

Sig. (bilateral) .000 

N 241 
**. La correlación es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). 

 

En la tabla 2 se observó que el valor de p=.000 por tanto se rechaza la H0 y se acepta 

la H1, por lo cual se puede afirmar que existe correlación entre el conocimiento de los 

aspectos básicos de la suplementación con sulfato ferroso y la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso. Además, se halló Rho=.310, lo que implica una 

correlación positiva de magnitud débil, lo que significa que, si el conocimiento es bueno, la 
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actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso también es buena en las gestantes 

atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales, 2024. 

Hipótesis específica 2 

H0:    El conocimiento sobre la importancia de la suplementación con sulfato ferroso no se 

correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 

2023. 

H2:  El conocimiento sobre la importancia de la suplementación con sulfato ferroso se 

correlaciona de forma directa y significativa con la actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 

2023. 

Tabla 3. Correlación de Spearman del conocimiento de la importancia de la suplementación 

con sulfato ferroso y la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso en gestantes 

atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 2023 (n=241). 

Variable Actitud 

Rho de 

Spearman 
Conocimiento  

Coeficiente de correlación .400** 

Sig. (bilateral) .000 

N 241 
**. La correlación es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). 

 

En la tabla se observó que el valor de p=.000 por tanto se rechaza la H0 y se acepta la 

H1, por lo cual se puede afirmar que existe correlación entre el conocimiento de la 

importancia de la suplementación con sulfato ferroso y la actitud hacia la suplementación 

con sulfato ferroso. Además, se halló Rho=.400, lo que implica una correlación positiva de 

magnitud débil, lo que significa que, si el conocimiento es bueno, la actitud hacia la 
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suplementación con sulfato ferroso también es buena en las gestantes atendidas en el 

Hospital Nacional Sergio E. Bernales, 2024. 

 

Hipótesis específica 3 

H0:    El conocimiento sobre la administración del sulfato ferroso no se correlaciona de forma 

directa y significativa con la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso en gestantes 

atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 2023. 

H3:  El conocimiento sobre la administración del sulfato ferroso se correlaciona de forma 

directa y significativa con la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso en gestantes 

atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 2023. 

 

Tabla 4. Correlación de Spearman del conocimiento sobre la administración del sulfato 

ferroso y la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el 

Hospital Nacional Sergio E. Bernales de Lima, 2023 (n=241). 

Variable Actitud 

Rho de 

Spearman 
Conocimiento  

Coeficiente de correlación .545** 

Sig. (bilateral) .000 

N 241 
**. La correlación es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). 

 

En la tabla 4 se observó que el valor de p=.000 por tanto se rechaza la H0 y se acepta 

la H1, por lo cual se puede afirmar que existe correlación entre el conocimiento sobre la 

administración del sulfato ferroso y la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso. 

Además, se halló Rho=.545, lo que implica una correlación positiva de magnitud moderada-

fuerte, lo que significa que, si el conocimiento es bueno, la actitud hacia la suplementación 

con sulfato ferroso también es buena en las gestantes atendidas en el Hospital Nacional 

Sergio E. Bernales, 2024. 
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CAPÍTULO IV: DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

Discusión 

En el estudio se contrastó la existencia de una correlación estadística significativa 

positiva y de magnitud moderada-fuerte entre el conocimiento y la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en las gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio 

E. Bernales, 2024. Este resultados corroboran los hallazgos de Ali10, Kamau, et al14, Cortéz16 

y Lazo19 respecto a la influencia del conocimiento en la actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso durante la gestación. Esta relación indica que una gestante con conocimientos 

adecuados presentará aceptación hacia su toma, lo que implica una conducta saludable; y, 

por el contrario, la desinformación o el deficiente conocimiento generará una actitud 

negativa conllevando una posible conducta de rechazo en desmedro de su salud 24, 28, 31, 32.  

 

Asimismo se encontró que existe una correlación estadística significativa positiva y de 

magnitud moderada-fuerte entre el conocimiento de los aspectos básicos de la 

suplementación con sulfato ferroso y la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso, 

lo que significa que, si el conocimiento es bueno, la actitud hacia la suplementación con 

sulfato ferroso también es buena en las gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio 

E. Bernales, 2024. Estos resultados concuerdan con Muamar y Hatem 13 Pacheco15 en 

referencia a que la gestante con conocimientos básicos tomara una mejor decisión mostrando 

una actitud adecuada en la adherencia al sulfato ferroso y ácido fólico para prevenir la 

anemia. Y caso contrario un desconocimiento basico sobre la sumplementacion en la 

gestación podria provocar que incide la anemia en la hgestante poniendo en peligro su salud 

y la de su hijo 32, 33, 34. 
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Otro resultado fue que existe una correlación positiva de magnitud moderada-fuerte 

entre el conocimiento de la relevancia de la suplementación con sulfato ferroso y la actitud 

hacia la suplementación con sulfato ferroso, lo que significa que, si el conocimiento es 

bueno, la actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso también es buena en las 

gestantes atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales, 2024. Lo que también se 

halló en Lazo19 , Arones20 Kamau, et al14, respecto a como el conocimiento de la importancia 

de la suplementación con sulfato ferroso es influyente en el desarrollo de la actitud que toma 

la gestante paja ejecutarlo o cumplir con ello, poque la actitud no es solo un simple acto de 

responder a algo instruido, sino que la define como un acto complejo, dinámico y 

estructurado que integra los componentes de los individuos, las relaciones y los 

comportamientos, diseñados para lograr resultados que promuevan la salud25  caso contrario 

si la gestante ejerce una actitud inadecuada frente a la suplementación no podrá cubrir sus 

necesidades nutricionales esencial para el desarrollo de su gestación. 34, 35, 36. 

 

También se evidencio que  existe una correlación positiva de magnitud moderada-

fuerte, entre el conocimiento sobre la administración del sulfato ferroso y la actitud hacia la 

suplementación con sulfato ferroso, lo que significa que, si el conocimiento es bueno, la 

actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso también es buena en las gestantes 

atendidas en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales, 2024. Lo que corrobora lo obtenido 

por Bautista y Bazan 21 , Aldana y Aliaga22 , Ramos 23 en referencia a que el conocimiento 

de cómo administrar el sulfato ferroso en la gestante es esencial porque la gestante podrá 

saber de la importancia pero si no lo toma adecuadamente esto podría generar que no se 
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aproveche en su totalidad a este suplemento, pudiendo afectar el nivel nutricional que debe 

tener para una saludable gestación 29, 30, 31. 

Conclusiones 

- El conocimiento se correlaciona de forma significativa directa y moderada-fuerte con la 

actitud hacia la suplementación con sulfato ferroso. 

- El conocimiento de los aspectos básicos de la suplementación con sulfato ferroso se 

correlaciona de forma significativa directa y débil con la actitud hacia la suplementación 

con sulfato ferroso. 

- El conocimiento de la importancia de la suplementación con sulfato ferroso se 

correlaciona de forma significativa directa y débil con la actitud hacia la suplementación 

con sulfato ferroso. 

- El conocimiento sobre la administración del sulfato ferroso se correlaciona de forma 

significativa directa y moderada-fuerte con la actitud hacia la suplementación con sulfato 

ferroso. 
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Recomendaciones  

Se sugiere a los profesionales de salud desarrollen estrategias juntamente con el personal de 

enfermería en referencia a los beneficios del uso del sulfato ferroso en gestantes, donde se 

le brinde información clara y precisa que pueda concientizar a la gestante de aplicar esta 

prevención en favor de ella y su futuro niño(a).   

Se recomienda a los profesionales de obstetricia educar a las gestantes junto a su familiares 

o acompañantes sobre los alimentos más efectivos en combinación con el sulfato ferroso, 

para prevenir una anemia gestacional y evitar alguna complicación en la gestación. 

A los Obstetras proporcionar a las gestantes la información necesaria sobre los cuidados en 

la gestación y asegurar el cumplimiento de la dosis de sulfato ferroso correspondiente para 

su suplementación, además de fomentar la atención prenatal temprana, oportuna y continua 

para evitar y actuar oportunamente ante una complicación o deficiencia que pueda ser 

perjudicial para la madre como para el futuro niño(a). 
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ANEXO 1 MATRIZ DE CONSISTENCIA 

 

TÍTULO: CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES HACIA LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO EN GESTANTES 

ATENDIDAS EN EL HOSPITAL SERGIO E BERNALES, 2023   

PROBLEMA HIPÓTESIS OBJETIVO VARIABLES METODOLOGÍA POBLACIÓN 

General 

¿Cuál es la relación entre los 

conocimientos y las actitudes 

hacia la suplementación con 

sulfato ferroso en gestantes 

atendidas en el Hospital 

Nacional Sergio Bernales, 2023? 

H1: Existe relación 

significativa entre los 

conocimientos y las 

actitudes hacia la 

suplementación con 

sulfato ferroso en 

gestantes atendidas en 

el Hospital Nacional 

Sergio Bernales, 2023 

General  

Determinar la relación entre los 

conocimientos y las actitudes hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en 

gestantes atendidas en el Hospital 

Nacional Sergio Bernales, 2023 

Variable 1  

Conocimientos sobre 

la suplementación con 

sulfato ferroso 

Dimensiones  

- Aspectos básicos 

- Importancia de la 

suplementación 
- Administración del 

sulfato ferroso 
Variable 2  

Actitudes hacia la 

suplementación con 

sulfato ferroso 

Dimensiones 

1- Actitud hacia la 

consejería  

2- Actitud 

hacia la 

administración  

Tipo de 

investigación  

Correlacional, 

analítica, no 

Experimental  

 

De enfoque 

cuantitativo 

Población  

135 gestantes  

Específicos  

¿Cuál son las características 

sociodemográficas de las 

gestantes atendidas en el 

Hospital Nacional Sergio 

Bernales, 2023? 

 

¿Cuál es el nivel de 

conocimientos sobre la 

suplementación con sulfato 

ferroso en gestantes atendidas en 

el Hospital Nacional Sergio 

Bernales, 2023? 

 

¿Cuáles son las actitudes hacia la 

suplementación con sulfato 

ferroso en gestantes atendidas en 

el Hospital Nacional Sergio 

Bernales, 2023? 

H0: No existe relación 

significativa entre los 

conocimientos y las 

actitudes hacia la 

suplementación con 

sulfato ferroso en 

gestantes atendidas en 

el Hospital Nacional 

Sergio Bernales, 2023 

Específicos 

Describir características 

sociodemográficas de las gestantes 

atendidas en el Hospital Nacional Sergio 

Bernales, 2023. 

 

Describir el nivel de conocimientos sobre 

la suplementación con sulfato ferroso en 

gestantes atendidas en el Hospital 

Nacional Sergio Bernales, 2023. 

 

Identificar las actitudes hacia la 

suplementación con sulfato ferroso en 

gestantes atendidas en el Hospital 

Nacional Sergio Bernales, 2023. 

Diseño  

No experimental de- 

correlacional. 

 

Muestra 

100 gestantes 

atendidas en el 

Hospital Sergio E 

Bernales, 2023  

Técnica  

Encuesta  

Muestreo 

Probabilístico 

aleatorio simple  

Instrumento 

Cuestionarios 
 

Método de análisis 

de datos 

Descriptivo e 

Inferencial 
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ANEXO 2:  MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

 

VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES ÍTEM TIPO 

VARIABLE 

ESCALA 

Conocimientos sobre 
la suplementación con 

sulfato ferroso 

 
 

 

 
 

 

 

Se dice que el conocimiento es la base de la 
realidad vivida por el sujeto en su entorno, lo 

que se denomina inmediatez, que permite al 

sujeto desarrollarse en distintas situaciones y 
mejorar su comportamiento en un momento 

dado. Es por eso que el conocimiento de las 

gestantes sobre la suplementación es 
primordial porque le permite que tome las 

decisiones más adecuadas sobre su salud17. 

 
 

Sera medido por un 

cuestionario sobre 
Conocimientos  y 

actitudes hacia la 

suplementación con 
sulfato ferroso de 10 

ítems  

 

Conocimientos sobre 
aspectos básicos de la 

suplementación con 

sulfato ferroso 
 

 

 
Conocimientos sobre 

la importancia de la 

suplementación con 
sulfato ferroso 

 

 
 

Conocimientos sobre 

la  administración con 
sulfato ferroso 

Definición de la suplementación 
Contenido del sulfato ferroso 

Inicio y duración de la suplementación 

 
Uso del sulfato ferroso durante la gestación. 

Beneficios de la suplementación 

 
Momento correcto de la administración dosis 

Alimentos que favorecen la absorción del hierro 

presente el suplemento. 
Alimentos que no favorecen la absorción del hierro 

presente en el suplemento. 

Posibles efectos secundarios durante la 
suplementación. 

 

1-3 
 

 

 
 

 

4-5 
 

 

 
 

 

6-10 

 
 

 

 
 

Cualitativa  

 
 

Ordinal 

 
Bueno  

(18-20) 

 
Regular 

 

(14-16) 
 

Malo 

 
 (0-12) 

 

  

Actitudes hacia la 

suplementación con 

sulfato ferroso 

Acto complejo, dinámico y estructurado que 

integra los componentes de los individuos, las 

relaciones y los comportamientos, diseñados 

para lograr resultados que promuevan la salud; 

es decir. , trata al paciente como un sujeto 
activo y voluntario que se compromete, 

participa y es responsable de lograr 

comportamientos en beneficio de la salud27 

Sera medido por un 

cuestionario sobre 

actitudes sobre la 

suplementación con 

sulfato ferroso de 8 
ítems  

 

Actitud hacia la 

consejería sobre la 

suplementación con 

sulfato ferroso. 

 
 

 

Actitud hacia la 
administración de la 

suplementación con 

sulfato ferroso. 

Importancia de la consejería 

Participación activa de las gestantes durante la 

consejería 

 

Cumplimiento de la suplementación. 
Ingesta de alimentos que favorecen la absorción del 

hierro presente en el suplemento 

Ingesta de alimentos que no favorecen la absorción 
del hierro presente en el suplemento  

Suspensión de la suplementación 

1-4 

 

 

 

 
 

 

 
5-8 

 

 

 

 

 

 

Cualitativa 

 

Ordinal 

 

Desfavorable  

(8 – 36) 
 

Favorable  

(37 – 40) 

 

 



   

 

 

 

ANEXO 3: Instrumento de recolección de datos  

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE LA 

SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO EN GESTANTES 

 
I. DATOS GENERALES   

Edad:                                 

10 - 14 años (  )       

15 a 19 años (  )        

20 a 34 años (  )  

≥35 años (  ) 

Grado de instrucción:  

Sin Estudios (  )  

Primaria (  )  

Secundaria (  )    

Superior no universitaria ( )   

Superior universitaria ( )   

Estado civil:  

Soltera (  )  

Casada (  )  

Conviviente (   )  

Divorciada (   ) 

Ocupación:  

Ama de casa ( )     

Estudiante ( )     

Otra ocupación( ) 

Números de hijos vivos:  

1 (  )  

2 a 5 (  )  

≥6(  ) 

Edad gestacional:  

0-13 semanas (  )  

14 a 28 semanas (  )  

29 a término (  ) 

 

II. CONOCIMIENTOS SOBRE LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO 

 

ASPECTOS BÁSICOS 

1.-Según usted, la suplementación con sulfato ferroso brindada como parte del programa de 

atención prenatal es: 

A La indicación y entrega de minerales que intervienen en la formación de la sangre. 

B La indicación y entrega de vitaminas que refuerzan las defensas. 

C La indicación y entrega de proteínas para el fortalecimiento de los músculos 

D No sabe 

2.-De las siguientes alternativas; el sulfato ferroso es un suplemento que contiene: 

A Ácido fólico 

B Calcio 

C Hierro 

D No Sabe 

3.-Con relación al inicio y duración de la suplementación con sulfato ferroso, la suplementación 

con sulfato ferroso se inicia a partir de las 14 semanas de gestación hasta: 

A Hasta el término de la misma. 

B Hasta los 30 días post parto. 

C No sabe 
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IMPORTANCIA DE LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO 

4.-El sulfato ferroso es un suplemento utilizado durante el embarazo principalmente para: 

A La prevención y tratamiento de anemia. 

B Prevenir y tratar la hipertensión 

C No sabe 

5.- La suplementación con sulfato ferroso durante la gestación juega un rol importante, qué 

ocurre si no lo tomas: 

A Podrías presentar niveles bajos de hemoglobina durante el embarazo, tener un parto prematuro 

y niños con bajo peso al nacer. 

B Pueden presentarse malformaciones en el bebé. 

C Puedes tener descalcificación. 

D No sabe 

ADMINISTRACIÓN DEL SULFATO FERROSO 

6.-De las siguientes alternativas, cuál es el momento correcto para ingerir el suplemento de 

sulfato ferroso: 

A En ayunas o alejado de las comidas. 

B Inmediatamente después del desayuno, almuerzo o cena. 

C No importa el momento, lo importante es ingerirlo 

D No sabe 

7.- ¿Cómo se toma el sulfato ferroso? 

1 tableta de sulfato ferroso: 

A Todos los días 

B A veces 

C No sabe 

8.-La suplementación con sulfato ferroso debe acompañarse con alimentos que favorecen la 

absorción del hierro presente en el suplemento como: 

A Café, té, infusiones y lácteos 

B Alimentos ricos en vitamina C como la papaya, kiwi, fresas, naranjas, limón, etc. 

C No sabe 

9.- Durante la suplementación con sulfato ferroso deben evitarse la ingesta de alimentos que 

no favorecen la absorción del hierro como: 

A Café, té, infusiones y lácteos 

B Alimentos ricos en vitamina C como la papaya, kiwi, fresas, naranjas, limón, etc. 

C No sabe 

10.-Durante la suplementación con sulfato ferroso, algunas gestantes pueden presentar 

molestias. De las siguientes alternativas, cuáles son efectos secundarios que pueden aparecer 

tras la toma del sulfato ferroso: 

A Molestias gastrointestinales como acidez o sabor metálico en la boca, náuseas, estreñimiento y 

cambios en la coloración de las heces. 

B Dolor de cabeza 

C Sensación de cansancio, somnolencia y/o fatiga 

D No sabe 

 

III ACTITUD SOBRE LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO 

 

Totalmente en desacuerdo: 1    Desacuerdo: 2      Indiferente: 3        De acuerdo: 4  

Completamente de acuerdo: 5  

 

N° Actitud hacia la consejería sobre la suplementación con 

sulfato ferroso. 

1 2 3 4 5 

1 Es importante la consejería previa a la prescripción sobre la 

suplementación con sulfato ferroso, brindada por el o la obstetra. 
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2 Es importante su participación durante la consejería previa a la 

prescripción sobre la suplementación con sulfato ferroso, brindada por el 

o la obstetra.  

     

3 Las consejería que da el obstetra sobre la suplementación con sulfato 

ferroso es necesaria para asegurar su correcta administración. 
     

4 La explicación sobre las características del sulfato ferroso asegura una 

mejor gestión de los efectos secundarios. 
     

 Para un mejor efecto, la administración de sulfato ferroso debe ser a 

diario. 
     

5 Si se olvida de tomar las pastillas de sulfato ferroso no sucede nada.      

6 El sulfatos ferroso se puede administrar con cualquier tipo de bebidas, lo 

importante es tomarlo. 
     

7 De presentar alguna molestia, suspendo la suplementación con sulfato 

ferroso. 
     

8 El sulfato ferroso genera muchas molestias por eso se abandona el 

tratamiento.  
     

9 Es importante la consejería previa a la prescripción sobre la 

suplementación con sulfato ferroso, brindada por el o la obstetra. 
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ANEXO 4:    CONSENTIMIENTO INFORMADO  

Estimado (a) participante, somos la Bachilleres en Obstetricia Palacios Oruro Lesly y 

Campos Saldaña Flor y, nos encontramos realizando la investigación titulada 

“CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES HACIA LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO 

FERROSO EN GESTANTES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL NACIONAL SERGIO 

BERNALES, 2023”, éste estudio nos ayudará a obtener el título de Licenciada, por ello 

requerimos de su aprobación escrita para participar del presente estudio, tenga Ud. por 

seguro que las respuestas que Ud. exprese no serán reveladas ya que será anónimas, 

respetando siempre su privacidad.  

Riesgos: No hay riesgos para usted ya que no se le realizara ninguna evaluación clínica ni 

física.  

Beneficios: Los resultados contribuirán al bienestar de la gestante.  

Confidencialidad: Al ser esta anónima, no se compartirá la identidad de quien participe. La 

información recolectada en ese estudio acerca de usted, será puesta fuera de alcance; y nadie 

sino solo las investigadoras, tendrán acceso a ella. 

Si considera usted que dicho estudio origino incomodidades o daño alguno a su menor hijo 

(a) sírvase contactarme al siguiente número ……………… 

FIRMA DEL CONSENTIMIENTO  

Yo…………………………………………………………………………………………… 

indico que he sido debidamente informado(a) y habiendo entendido y estando de acuerdo 

con todas las indicaciones y aclaraciones OTORGO MI CONSENTIMIENTO para 

responder el cuestionario de preguntas, soy consciente de que este documento puede ser 

revocado por mí persona en cualquier momento, por lo tanto, firmo en señal de conformidad.   

 

                                                           

                                                        Firma del participante           

                       

 

 



   

 

 

 

Confiabilidad de los instrumentos     
CONOCIMIENTOS SOBRE LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO  (prueba piloto) 

 PREGUNTAS o ÍTEMS  PUNTAJE 

TOTAL   P1  P2  P3  P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 

2 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 5 

3 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 7 

4 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 7 

5 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 6 

6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 

8 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 8 

9 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 7 

10 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 6 

11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 

12 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 6 

13 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 7 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 

15 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 8 

16 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 

18 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 

19 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 5 

20 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 9 

TOTAL  16 11 12 15 10 15 16 13 16 17 8.892 

p  0.80 0.55 0.60 0.75 0.50 0.75 0.80 0.65 0.80 0.85   

q  0.20 0.45 0.40 0.25 0.50 0.25 0.20 0.35 0.20 0.15 suma de p.q 

p.q  0.16 0.25 0.24 0.19 0.25 0.19 0.16 0.23 0.16 0.13 1.95                                     
K 10 preguntas o items         

k-1 9 nº de preguntas - 1         

Σ p.q 1.95 suma de p.q          

St2 8.892 varianza del puntaje total         
            

KR20 0.86776           



   

 

 

 

ACTITUDES HACIA LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO 

 

 

 

 

Estadísticas de total de elemento 

 

Media de escala si el 

elemento se ha 

suprimido 

Varianza de escala si el 

elemento se ha 

suprimido 

Correlación total de 

elementos corregida 

Alfa de Cronbach si el 

elemento se ha 

suprimido 

item01 16,45 12,997 ,595 ,766 

item02 16,30 13,168 ,377 ,810 

item03 16,00 13,368 ,329 ,822 

item04 16,35 13,292 ,495 ,784 

item05 16,20 14,274 ,336 ,814 

item06 16,10 12,516 ,651 ,753 

item07 16,30 14,853 ,217 ,837 

item08 16,15 13,713 ,429 ,797 

 

 

 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,826 9 



   

 

 

 

ANEXO 5:    BASE DE DATOS GENERAL  

CONOCIMIENTOS SOBRE LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO 

Personas item01 item02 item03 item04 item05 item06 item07 item08 item09 item10 

1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

2 0 0 0 2 0 0 2 2 2 2 

3 2 2 0 0 2 2 2 0 2 2 

4 2 0 2 0 0 2 2 2 2 2 

5 2 0 0 2 2 2 0 0 2 2 

6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

7 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

8 2 2 2 2 0 0 2 2 2 2 

9 2 0 0 0 2 2 2 2 2 2 

10 2 0 0 2 2 0 2 2 2 0 

11 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

12 2 0 2 2 0 2 2 0 0 2 

13 2 0 0 2 0 2 2 2 2 2 

14 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

15 2 2 2 2 0 2 2 0 2 2 

16 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

17 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

18 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

19 0 2 2 2 0 2 0 0 0 2 

20 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 

21 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

22 0 0 0 2 0 0 2 2 2 2 

23 2 2 0 0 2 2 2 0 2 2 

24 2 0 2 0 0 2 2 2 2 2 

25 2 0 0 2 2 2 0 0 2 2 

26 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

27 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

28 2 2 2 2 0 0 2 2 2 2 

29 2 0 0 0 2 2 2 2 2 2 

30 2 0 0 2 2 0 2 2 2 0 

31 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

32 2 0 2 2 0 2 2 0 0 2 

33 2 0 0 2 0 2 2 2 2 2 

34 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 
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35 2 2 2 2 0 2 2 0 2 2 

36 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

37 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

38 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

39 0 2 2 2 0 2 0 0 0 2 

40 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 

41 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

42 0 0 0 2 0 0 2 2 2 2 

43 2 2 0 0 2 2 2 0 2 2 

44 2 0 2 0 0 2 2 2 2 2 

45 2 0 0 2 2 2 0 0 2 2 

46 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

47 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

48 2 2 2 2 0 0 2 2 2 2 

49 2 0 0 0 2 2 2 2 2 2 

50 2 0 0 2 2 0 2 2 2 0 

51 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

52 2 0 2 2 0 2 2 0 0 2 

53 2 0 0 2 0 2 2 2 2 2 

54 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

55 2 2 2 2 0 2 2 0 2 2 

56 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

57 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

58 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

59 0 2 2 2 0 2 0 0 0 2 

60 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 

61 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

62 2 0 2 2 0 2 2 0 0 2 

63 2 0 0 2 0 2 2 2 2 2 

64 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

65 2 2 2 2 0 2 2 0 2 2 

66 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

67 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

68 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

69 0 2 2 2 0 2 0 0 0 2 

70 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 

71 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

72 0 0 0 2 0 0 2 2 2 2 

73 2 2 0 0 2 2 2 0 2 2 

74 2 0 2 0 0 2 2 2 2 2 
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75 2 0 0 2 2 2 0 0 2 2 

76 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

77 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

78 2 2 2 2 0 0 2 2 2 2 

79 2 0 0 0 2 2 2 2 2 2 

80 2 0 0 2 2 0 2 2 2 0 

81 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

82 2 0 2 2 0 2 2 0 0 2 

83 2 0 0 2 0 2 2 2 2 2 

84 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

85 2 2 2 2 0 2 2 0 2 2 

86 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

87 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

88 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

89 0 2 2 2 0 2 0 0 0 2 

90 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 

91 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

92 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

93 0 2 2 2 0 2 0 0 0 2 

94 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 

95 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

96 0 0 0 2 0 0 2 2 2 2 

97 2 2 0 0 2 2 2 0 2 2 

98 2 0 2 0 0 2 2 2 2 2 

99 2 0 0 2 2 2 0 0 2 2 

100 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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ACTITUDES HACIA LA SUPLEMENTACIÓN CON SULFATO FERROSO 

Persona item01 item02 item03 item04 item05 item06 item07 item08 

1 3 2 5 4 2 3 4 3 

2 3 3 3 3 3 3 1 3 

3 2 2 3 2 2 3 2 2 

4 2 1 2 2 3 2 3 3 

5 1 2 3 3 1 1 2 2 

6 3 3 1 1 3 3 3 1 

7 2 2 2 2 3 2 2 4 

8 2 5 2 3 3 3 1 2 

9 3 3 3 2 2 3 2 3 

10 1 1 2 1 3 2 3 3 

11 2 2 5 3 1 1 2 2 

12 1 3 3 2 3 3 3 3 

13 2 1 2 2 3 2 3 3 

14 3 3 3 3 3 4 3 3 

15 3 3 2 2 3 3 3 2 

16 2 2 2 2 1 2 2 1 

17 2 2 2 3 3 3 1 2 

18 3 3 3 2 2 3 2 3 

19 1 1 2 1 2 2 2 2 

20 1 1 1 1 1 1 1 1 

21 3 2 5 4 2 3 4 3 
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22 3 3 3 3 3 3 1 3 

23 2 2 3 2 2 3 2 2 

24 2 1 2 2 3 2 3 3 

25 1 2 3 3 1 1 2 2 

26 3 3 1 1 3 3 3 1 

27 2 2 2 2 3 2 2 4 

28 2 5 2 3 3 3 1 2 

29 3 3 3 2 2 3 2 3 

30 1 1 2 1 3 2 3 3 

31 2 2 5 3 1 1 2 2 

32 1 3 3 2 3 3 3 3 

33 2 1 2 2 3 2 3 3 

34 3 3 3 3 3 4 3 3 

35 3 3 2 2 3 3 3 2 

36 2 2 2 2 1 2 2 1 

37 2 2 2 3 3 3 1 2 

38 3 3 3 2 2 3 2 3 

39 1 1 2 1 2 2 2 2 

40 1 1 1 1 1 1 1 1 

41 3 2 5 4 2 3 4 3 

42 3 3 3 3 3 3 1 3 

43 2 2 3 2 2 3 2 2 

44 2 1 2 2 3 2 3 3 

45 1 2 3 3 1 1 2 2 

46 3 3 1 1 3 3 3 1 

47 2 2 2 2 3 2 2 4 

48 2 5 2 3 3 3 1 2 

49 3 3 3 2 2 3 2 3 

50 1 1 2 1 3 2 3 3 

51 2 2 5 3 1 1 2 2 

52 1 3 3 2 3 3 3 3 
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53 2 1 2 2 3 2 3 3 

54 3 3 3 3 3 4 3 3 

55 3 3 2 2 3 3 3 2 

56 2 2 2 2 1 2 2 1 

57 2 2 2 3 3 3 1 2 

58 3 3 3 2 2 3 2 3 

59 1 1 2 1 2 2 2 2 

60 1 1 1 1 1 1 1 1 

61 3 2 5 4 2 3 4 3 

62 3 3 3 3 3 3 1 3 

63 2 2 3 2 2 3 2 2 

64 2 1 2 2 3 2 3 3 

65 1 2 3 3 1 1 2 2 

66 3 3 1 1 3 3 3 1 

67 2 2 2 2 3 2 2 4 

68 2 5 2 3 3 3 1 2 

69 3 3 3 2 2 3 2 3 

70 1 1 2 1 3 2 3 3 

71 2 2 5 3 1 1 2 2 

72 1 3 3 2 3 3 3 3 

73 2 1 2 2 3 2 3 3 

74 3 3 3 3 3 4 3 3 

75 3 3 2 2 3 3 3 2 

76 2 2 2 2 1 2 2 1 

77 2 2 2 3 3 3 1 2 

78 3 3 3 2 2 3 2 3 

79 1 1 2 1 2 2 2 2 

80 1 1 1 1 1 1 1 1 

81 3 2 5 4 2 3 4 3 

82 3 3 3 3 3 3 1 3 

83 2 2 3 2 2 3 2 2 
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84 2 1 2 2 3 2 3 3 

85 1 2 3 3 1 1 2 2 

86 3 3 1 1 3 3 3 1 

87 2 2 2 2 3 2 2 4 

88 2 5 2 3 3 3 1 2 

89 3 3 3 2 2 3 2 3 

90 1 1 2 1 3 2 3 3 

91 2 2 5 3 1 1 2 2 

92 1 3 3 2 3 3 3 3 

93 2 1 2 2 3 2 3 3 

94 3 3 3 3 3 4 3 3 

95 3 3 2 2 3 3 3 2 

96 2 2 2 2 1 2 2 1 

97 2 2 2 3 3 3 1 2 

98 3 3 3 2 2 3 2 3 

99 1 1 2 1 2 2 2 2 

100 1 1 1 1 1 1 1 1 

 

 

 



   

 

 

 

 

 

 


