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RESUMEN

Objetivo: El principal objetivo fue determinar la relacion entre nivel cognitivo del
acido félico con la actitud asumida por pacientes gestantes que acuden al Centro
de Salud Santa Adriana, Juliaca, Enero - Abril 2021.

Métodos: La investigacion es de linea cuantitativa con un disefio no
experimental, de tipo observacional, es relacional, la indagacion pertenece al
nivel descriptivo, se trabajo con un total de 216 pacientes lo que corresponde a
la muestra del estudio. EI método que se utiliz6 fue la encuesta para medir el
nivel de conocimiento y en cuanto a la actitud asumida se utilizé una ficha de

recoleccion de datos.

Resultado: El 49.047% de las gestantes presentaron un bajo nivel cognitivo
sobre el consumo de &cido félico, otro 49.07% presentaron un nivel medio y el
1.85% presentaron un nivel cognitivo alto. Del 49.07% de gestantes que
presentaron bajo nivel cognitivo sobre el consumo de acido folico; el 1.85%
presentaron mala actitud de consumo de suplementos de &cido folico, el 44.44%
presentaron actitud regular y el 2.78% presentaron buena actitud. Del 49.07% de
gestantes que presentaron nivel cognitivo medio sobre el consumo de acido
folico; el 0.93% presentaron mala actitud de consumo de suplementos de 4cido
folico, el 48.15% presentaron actitud regular. Del 1.85% de gestantes que
presentaron alto nivel cognitivo el consumo de &acido félico, todos presentaron un
nivel regular de actitud sobre el consumo de suplementos de acido folico. Al
realizar una prueba chi cuadrado, se obtuvo un nivel de probabilidad p=0.452 el
cual es mayor al nivel de significancia 0.05, por lo tanto, no existe relacién
significativa entre el nivel cognitivo sobre el consumo de &cido folico y el nivel de
actitud asumido en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa
Adriana, Juliaca, Enero - Abril 2021.

Conclusiones: La investigacion indica que no existe relacién significativa entre
el nivel cognitivo sobre el acido folico y el nivel de actitud asumida en pacientes

gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana.

Palabras claves: Acido félico, Gestantes, Suplementacion.



ABSTRACT

Objective: The main objective was to determine the relationship between the
cognitive level of folic acid with the attitude assumed by pregnant patients who

attend the Santa Adriana health center, Juliaca January - April 2021

Methods: The research is quantitative line with a non-experimental design, type
Observational, it is relational, the inquiry belongs to the descriptive level, we
worked with a total of 108 patients, which corresponds to the study sample. The
method used was the survey to measure the level of knowledge and in terms of

the attitude assumed, a data collection sheet will be used.

Result: Of the pregnant women, 49.047% had a low cognitive level of folic acid
intake, another 49.07% had a medium level and 1.85% had a high cognitive level.
Of the 49.07% of pregnant women who had a low cognitive level of folic acid
intake, 1.85% had a poor attitude towards the consumption of folic acid
supplements, 44.44% had a fair attitude and 2.78% had a good attitude. Of the
49.07% of pregnant women who presented a medium cognitive level of folic acid
consumption, 0.93% presented a bad attitude towards the consumption of folic
acid supplements, 48.15% presented a regular attitude. Of the 1.85% of pregnant
women who presented a high cognitive level of folic acid consumption, all
presented a regular level of attitude towards the consumption of folic acid
supplements. When a chi-square test was performed, a probability level p=0.452
was obtained, which is greater than the significance level 0.05, therefore, there
IS no significant relationship between the cognitive level on the consumption of
folic acid and the level of attitude assumed in pregnant patients attending the

Santa Adriana health center, Juliaca January - April 2021.

Conclusions: The research indicates that there is no significant relationship
between the cognitive level on folic acid and the level of attitude assumed in

pregnant patients who attend the Santa Adriana health center.

Keywords: Folic acid, Pregnant women, Supplementation.



l. INTRODUCCION

El acido félico es una vitamina hidrosoluble del grupo B. Se considera un
nutriente esencial, lo que significa que el ser humano no es capaz de sintetizarlo.
Las Unicas fuentes donde las podemos encontrar son la dieta y la sintesis a partir

de algunas bacterias intestinales.

El acido félico es muy importante para la prevencién de defectos de cierre del
tubo neural, evitando de esta manera que pueda haber malformaciones
congénitas, ya que estas alteraciones debido a su frecuencia y disfuncién juegan
un papel importante en la causa de mortalidad infantil en el mundo y, por lo tanto,
se consideran un problema de salud publica. Los defectos del tubo neural
corresponden a una malformacién congénita que ocurre debido a la falla del
cierre del tubo neural en la embriogénesis temprana, incluyendo anencefalia,

encefalocele y espina bifida.

Con el fin de revelar la gravedad del problema, se propone este estudio para
evaluar el nivel de conciencia de la importancia del &acido folico en las
embarazadas y / o pacientes que acuden al Centro de Salud Santa Adriana, y

poder detectar el tubo neural no hereditario.

Los defectos congénitos del cerebro, el tubo neural y la médula espinal son la
segunda causa mas comun de malformaciones congénitas, y estas afecciones
representan el 10% de todas las malformaciones. Los defectos del tubo neural
son un grupo de malformaciones muy incapacitantes del sistema nervioso central
gue, incluso después de multiples operaciones exitosas, pueden reducir la
esperanza de vida de las personas afectadas y dejar secuelas permanentes. En
todo el mundo, la incidencia de defectos del tubo neural es de 1 de cada 1.000
casos y se estima que 300.000 recién nacidos se ven afectados por este tipo de
cambio cada afio. “Segun los Centros para el Control y la Prevencion de
Enfermedades de EE. UU., Hay una tasa del 2,1% por cada 10.000 bebés”.t



“En los paises latinoamericanos, segun el Estudio Colaborativo Latinoamericano
de Malformaciones Congénitas (ECLAMC) de 1995, la incidencia de defectos del

tubo neural en América Latina alcanzo el 7,6% por cada 10.000 lactantes”.t

En Perd, de 2001 a 2005, la incidencia de defectos del tubo neural fue del 13,6%
por cada 10.000 lactantes. Un estudio de 2013 mostré que la tasa en el Instituto
Nacional de Investigacion Materna y Perinatal de los Estados Unidos fue del
8,7% por cada 10.000 nacimientos. Sin embargo, en Peru, pocos estudios han
relacionado los defectos del tubo neural con factores de riesgo expuestos en la
literatura cientifica. EI departamento de estadistica del Hospital Nacional Daniel
Alcides Carridon informa que los casos de defectos del tubo neural han

aumentado en los Ultimos afos.?

Son muchos los problemas relacionados con esta problematica, entre ellos: la
falta de educacion de la poblacion sobre el concepto y prevencion de las
complicaciones del embarazo y el incumplimiento de las politicas establecidas
por el gobierno peruano, lo que también ha agravado el inadecuado seguimiento
del cumplimiento normativo, es igualmente importante y objetivo en este trabajo,

los peruanos desconocen la existencia de vitaminas y los beneficios de su uso.

Siendo estas, las razones por las que optamos por evaluar el nivel de
conocimiento de las madres de familia, y no solo se desea recoger informacion,
sino también darles a conocer a las madres de familia la importancia sobre esta

vitamina y lo vital que es para sus bebes.

La calidad de los micronutrientes en la mujer antes y durante la gestacion es
significativo para un buen resultado de embarazo. La gestacion es una condicién
de requerimientos metabdlicos expandidos para la escala completa y
micronutrientes, y la mala salud o la admision dietética deficiente antes y durante
la gestacion pueden provocar resultados perinatales desfavorables, como

irregularidades intrinsecas.

El acido félico es un nutriente B9 soluble en agua. Se ve como un complemento
basico, lo que significa que el individuo no tiene capacidad para integrarlo. El

manantial solitario de acido félico es una combinacion de la dieta diaria y algunos
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microbios intestinales. Su estructura esta determinada por el anillo de pteridina,
acido para-aminobenzoico y la "cola" de 1 a 6 particulas de acido glutamico. Se
encuentra principalmente en verduras, higado y rifiones. La deficiencia de acido
félico es probablemente la deficiencia de nutrientes desconectada mas famosa.
Las principales razones del fracaso son la mala ingesta o problemas de ingesta
y la resistencia proporcionada por medicamentos como el metotrexato y ciertos
anticonvulsivos. Otra razén importante del fracaso es el embarazo, porque el
embrién en desarrollo tragard rapidamente el acido félico almacenado en el

cuerpo de la madre.?

La B9 generalmente se encuentra en varios alimentos, como verduras, yemas
de huevo, higado y ciertos productos citricos organicos. El acido félico se utiliza
a menudo en suplementos y alimentos enriquecidos. Aunque hay muchos tipos
dependiendo del procedimiento utilizado en la estimacion, la biodisponibilidad
del &cido folico es aproximadamente un 70% mas alta que la del folato contenido

en los alimentos consumidos naturalmente.

El &cido fdlico sérico se considera un indicador de la ingesta tardia de acido folico
y una sola estimacién no puede distinguir entre una disminucion transitoria de la
ingesta dietética y una deficiencia persistente. Sin embargo, la recoleccion de
individuos con valores séricos persistentemente bajos durante mas de un mes
indica un bajo enriquecimiento de acido félico o bajo consumo. Por otro lado, la
fijacion de las plaquetas rojas responde gradualmente a los cambios al ingreso,
ya que las plaquetas rojas con una vida media de 120 dias solo acumulan acido
félico durante la eritropoyesis. Por lo tanto, el nivel de plaquetas rojas puede

usarse como un marcador del estado nutricional del &cido félico a largo plazo.

Como ya hemos visto, los niveles de folato en todas las personas se controlan
mediante pruebas bioquimicas estaticas que miden directamente el folato en el
suero o las plaquetas rojas. Las estimaciones del contraste del foco de folato
dependen de la técnica utilizada para la evaluacion, especialmente en el alcance

inferior de las fijaciones.

Sin la admisién de folato, el folato sérico disminuye a niveles insignificantes

después de 3 semanas; a las 7 semanas, se nota hipersegmentacién de
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neutrdéfilos; a las 17 semanas, el folato eritrocitario disminuye y a las 20 semanas

se advierte fragilidad megaloblastica.

La ingesta de acido folico es muchas veces superior al requerimiento basico y
no producira efectos nocivos bajo ninguna circunstancia. Por su solubilidad en
agua, suele excretarse en la orina sin acumularse en los tejidos, sin embargo,
determinados grupos de personas pueden tener efectos antagdénicos, como
diarrea, malestar general, dolor de estbmago, falta de suefio, etc. Deficiencia de
zinc, comportamiento maniaco, convulsiones, visiobn severa en la boca,

hiperactividad, irritabilidad o volatilidad.

Durante el embarazo, el desarrollo fetal conducird a un aumento en el nimero
total de células que se desprenden rdpidamente, o que aumentara el requisito
previo para el folato. La pérdida de acido folico puede conducir a una
concentracion reducida de folato sérico, lo que resulta en una menor fijacion de
folato en los globulos rojos, aumento de la concentracion de homocisteina y
cambios en los megaloblastos en la médula 6sea y diferentes tejidos con células
que se dividen rapidamente.

Reconocer la importancia de no tomar acido félico para los resultados de salud
general destaca la necesidad de identificar biomarcadores para evaluar el estado
nutricional del &cido félico en gran medida. Las tecnologias de centros de
investigacion para evaluar el folato saludable se crearon en la década de 1950 y
estas tecnologias continlan proporcionando la base para las estrategias de
prueba que se utilizan en la actualidad. Aunque el acido félico se almacena
principalmente en el higado, su nivel se puede medir en orina, suero, plasma o
glébulos rojos mediante una variedad de procedimientos, como procedimientos
gue se basan en técnicas microbioldgicas, restricciones estrictas de

radiois6topos o pruebas enziméticas de quimio-luminiscencia.

El 4cido folico generalmente se ha relacionado en medicamentos con la palidez
macrocitica. No obstante, ahora mismo se comprende que deficiencias o
modificaciones menores en su digestion se relacionan con otras patologias

sucesivas como contorsiones innatas e infecciones cardiovasculares. Los folatos
4



tienen esencialmente dos impactos fisioldgicos significativos: son un cofactor de
sustancias quimicas que combinan acido desoxirribonucleico (ADN) y acido
ribonucleico (ARN) y son fundamentales para el cambio de homocisteina a

metionina.

En el ciclo temprano de eventos fetales, la mezcla de &cidos nucleicos y
proteinas se encuentra en el nivel mas importante Durante este periodo, las
necesidades de &cido félico materno aumentan rapidamente. Cuando el nivel de
folato es insuficiente, se dificulta la mezcla de acidos nucleicos y las células no
pueden producir suficiente ADN para la mitosis. Ademas, debido a la limitacion
del ciclo de metilacién, no hay nada que ver con proteinas metiladas, lipidos y

mielina.

La utilizacion de acido folico para evitar el defecto de cierre del tubo neural, en
los paises donde la tasa de mortalidad infantil es inferior a 20 / 1.000, la
deformidad intrinseca ocupa el primer lugar entre las causas de muerte infantil.
Entre estos factores, el estado del lugar de nacimiento de multiples factores y
multiples genes es el mas continuo, y entre ellos, el Desierto de Conclusion del
Cilindro Neural (NCD) ocupa el segundo lugar después de la enfermedad
coronaria intrinseca. La frecuencia de DCTN es del 2-3% por cada 1.000 nacidos
vivos. En embarazos posteriores o si uno de los tutores es portador de esta
deformidad, el riesgo de recurrencia es del 3-5%; hay repeticiones cuando dos
nifios se ven afectados El peligro de incrementos del 10%. Son deficiencias
extremas, la mitad de las personas afectadas mueren en el mes principal de su
vida y los torturados por ellos padecen graves discapacidades fisicas y / o

mentales que exigen un largo y costoso trabajo de recuperacion.®

El avance del tubo neural (neurulacién) ocurre desde el principio en la etapa
temprana de la vida. El canal neural y los pliegues neurales se ven por primera
vez durante la etapa 8 del giro de eventos sin desarrollar (18 dias después del
origen) y en la etapa 13 (un mes después del origen) el cilindro neural suele estar

totalmente cerrado.

Hace mas de 30 afios, algunos cientificos propusieron que la ingesta de ciertos

nutrientes durante el embarazo puede reducir la ocurrencia de ciertos partos
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extremos. Desde entonces, en cualquier caso, dos estudios controlados
aleatorizados y algunas pruebas observacionales han demostrado que si la
mujer quema una parte satisfactoria de acido félico durante el periodo peri-
embarazo, corre el riesgo de tener DCTN, que es un sistema sensorial congénito.
Se reduce la distorsion. Las lesiones (anencefalia, encefalocele, meningocele,
mielomeningocele) ocurrieron antes del cuarto periodo de incubacion de siete
dias. Estas pruebas muestran que se ha reducido el nimero de eventos y

repeticiones DCTN.

Entre las numerosas inspecciones realizadas hasta el momento, la mejor
evidencia de las defensas del acido folico correspondientes a las ENT es sin
duda la mediacion considerada por Smithells et al., El MRC Vitamin Research
Group, Czeizel y Dudas. Para las mujeres con tales manchas en la parte
delantera del feto, al tomar &cido félico en una dosis de 4 mg por dia, las dos
primeras veces mostraron una reduccion en la tasa de repeticion de DCTN en el
rango de 75% y 91%. La tercera inspeccién mostré que el uso de acido folico en
la via perinatal también puede reducir el riesgo del evento, porque no hubo DCTN
en la reunion mejorada, y fue completamente diferente al grupo de referencia
gue el evento estuvo cerca del 3%. Por cada mil personas, esto es normal para

todos.

Al igual que las mujeres embarazadas, las personas mas maduras necesitan
acido fdlico. Si la ingesta diaria de un adulto sano de entre 100 y 300
microgramos es satisfactoria, los ancianos deben acumular hasta 400
microgramos de acido félico por dia. Esta nutricibn previene los problemas
neuropsiquiatricos mas reconocidos, como los problemas intelectuales y el

dolor.®

Ademas, esto no es todo, la inspeccion realizada por la Conferencia de Analistas
Holandeses garantiza que el uso normal de este suplemento puede mejorar la
inteligencia de la mente, y en este sentido puede mejorar ideas basicas, como la
memoria. O datos y lidiar con ello a la larga, esto se puede solucionar. Ademas,
los expertos también han insinuado su capacidad para prevenir las molestias

auditivas, los atagues de enfermedades cardiovasculares o las infecciones que
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afectan la vision. Entonces, ¢ qué tipo de alimento puede usar para cumplir con

la cantidad diaria recomendada de acido félico?

Como sefalan los expertos, debes recordar los fijadores en tu dieta diaria para
apreciar los beneficios de este suplemento, especialmente vegetales verdes
como espinacas, cebolletas, acelgas y frijoles secos. Por otro lado, los brotes de
soja, mani, almendras, avena y aguacates también son ricos en acido félico. En
cuanto a los efectos de origen biologico, sus tejidos también deben recordar el

higado, las yemas de huevo y ciertos tipos de queso cheddar.

Esta vitamina B9 previene el peligro inherente de distorsion en los familiares de
las mujeres embarazadas. Durante la edad fértil, se queman 400 mcg de &cido
folico corrosivo todos los dias, incluso si se toman precauciones. Este numero
es el doble que el de la poblacion masculina y, de hecho, muestra la importancia
de los héabitos alimenticios adecuados para que las mujeres eviten comer
deficientemente durante el embarazo. Para garantizar este inventario de
nutrientes, la dieta debe combinar una fuente continua de alimentos con acido

félico sintético y variedades de alimentos ricos en &cido félico.

La industria alimentaria hace que los alimentos mantenidos con &acido félico sean
sintéticos. Esto significa que se le ha agregado acido félico artificial fabricado o
forjado. Se encuentra principalmente en la avena para el desayuno, el pan, las
tostadas, la pasta, la harinay el arroz. El nombre debe comprobarse con el apoyo
de la fuente del alimento enriquecido para descubrir el contenido de este

nutriente.

El acido félico es un tipo comun que se extrae de la forma natural que es el folato
gue se encuentra en los alimentos. Se encuentran en mayor grado en las

siguientes fuentes de alimentos:

- Vegetales como las leguminosas (lentejas, guisantes, frijoles, soja).

- Granos integrales.

- Verduras verdes (espinacas, escarolas, coles, lechugas, esparragos).

- Germen de trigo y levadura de cerveza.



- Frutos secos y productos naturales (melén, platano, naranja, aguacate).
- Fuentes de menor cantidad (higado de carne, pollo, leche y subordinados).

Cocinar y guardar a temperatura ambiente puede aniquilar hasta un 40% del

folato de los alimentos.

Ademas, el tipo de acido folico artificial (alimento enriquecido y enriquecido con
nutrientes) que consume el cuerpo humano es mejor que el acido folico en los
alimentos. De esta manera, la forma ideal de satisfacer constantemente las
necesidades de acido félico artificial es consumir un complejo de nutrientes y 400
mcg de folato sintético, y seguir una dieta saludable rica en acido folico y una
variedad de alimentos fortificados. En Espafia, el uso de complejos nutricionales
durante la edad fértil no es ilimitado, pero en diferentes paises, como Estados

Unidos, es una practica tipica.’

Ajustar los patrones dietéticos de una poblacién es una tarea problematica. Una
gran cantidad de mujeres en edad feértil desconocen los efectos utiles de una
dieta rica en folatos, y es improbable que estas mujeres tengan la instruccion y
el interés para garantizar la adherencia a estas propuestas. Para construir la
admision de acido folico en la rutina alimentaria de las mujeres en edad fértil o

embarazada, se plantean algunos enfoques:

La biodisponibilidad del acido félico es baja y se necesitan alimentos ricos en
acido félico de muchas fuentes para aumentar los niveles de acido félico a 0,4
mg por dia. El objetivo de la reunién debe ser para las mujeres embarazadas
antes de quedar embarazadas para que tengan suficiente agrupacion de esta

sustancia durante el embarazo.

En las reglas mundiales propuestas por la Organizacion Mundial de la Salud,
también aceptadas en Cuba, se sugiere el uso de potenciador de la vitamina B9
en dosis de 150-400 mcg / dia desde antes del embarazo hasta las 12 semanas
y 4 mg / dia en aquellas mujeres con antecedentes. Marcado por DTN en
embarazos pasados, aunque la porcion ideal de la vitamina B9 que disminuye el

peligro de DTN y otros abandonos del parto ain no esta clara.



La propuesta para la utilizacién periconcepcional del folato sintético se centra en
todas las mujeres en edad fértil, ya que la mayoria de los embarazos no se
arreglan y estas deformidades ocurren justo a tiempo durante el giro de los

eventos no desarrollado, antes de que muchas mujeres conozcan su condicion.

El contenido anterior ha sido ampliamente ejercitado por evidencia logica en
personas e Internet, lo que hace que estas deficiencias de salud se reduzcan
solo a través de la eleccibn de métodos de implementacién, mejorando la
satisfaccion personal de las personas actuales y futuras, lo que lleva a la
conquista de deseos y necesidades. A escala nacional, garantizando asi el

privilegio de la alimentacion.®

El &cido félico tiene ciertas funciones en el cuerpo. Ayuda al desarrollo de los
tejidos y el trabajo celular. También puede cooperar con el nutriente B12 y el
nutriente C para ayudar al cuerpo a separar, utilizar y producir nuevas proteinas.
Ayuda al desarrollo de las plaquetas rojas (previene la palidez) y produce ADN
(la estructura cuadrada del cuerpo humano), transmitiendo asi datos genéticos.

La deficiencia de acido félico puede causar, Diarrea, Cabello que se vuelve gris,
Ulceras en la boca, Ulcera péptica, Desarrollo atrofiado, Hinchazoén de la lengua

(glositis).

Debido a que es dificil obtener suficiente acido félico de los alimentos, las
mujeres que estan considerando quedar embarazada deben tomar &cido fdlico,
gue es mas importante. Tomar las medidas correctas de acido félico antes y
durante el embarazo puede prevenir ciertas anomalias de los cilindros
neurologicos, incluida la espina bifida. Tomar dosis mas altas de acido félico
antes y durante el embarazo puede reducir la posibilidad de ciclos de nacimiento

no naturales.®

La forma ideal de satisfacer sus necesidades nutricionales béasicas diarias es
comer una variedad de alimentos. Dado el gran suministro de alimentos, muchas
personas en los Estados Unidos consumen suficiente acido folico en sus dietas.
Ayudando a reducir el riesgo de ciertas fugas durante el parto, como la espina
bifida y la anencefalia. Siempre deben tomar al menos 400 microgramos (mcg)

de potenciadores de acido félico.



Las mujeres embarazadas deben tomar 600 mcg al dia o 1000 mcg al dia en

caso de que estén esperando gemelos.

- La cantidad diaria recomendada refleja la cantidad que muchas
personas deben consumir todos los dias.

- Ladosis diaria recomendada de nutrientes se puede utilizar como un
objetivo para cada individuo.

- La medida de cada nutriente que necesita depende de su edad y
orientacién sexual. Como el embarazo y la enfermedad, también son
significativas.

Las tomas para los sujetos indicadas por el Comité de Nutricion y Alimentos del
Instituto de Medicina (Food and Nutrition Board of the Institute of Medicine) -

Ingestas de referencia diarias para el folato.
Lactantes:

- 0 a6 meses: 65 mcg/dia *

- 7 al2 meses: 80 mcg/dia *

* Para los angelitos desde su inicio hasta los 12 meses, el Comité de Nutricion y
Alimentos (Food and Nutrition Board) instituyd una toma aceptable para el folato
gue es equivalente a la ingesta media de folato en bebés lactantes y saludables

en los Estados Unidos.
Adolescentes y adultos:

- Hombres mayores de -14 afios: 400 mcg / dia
- Mujeres mayores de -14 afios: 400 mcg por dia
- Mujeres embarazadas de todas las edades: 600 mcg / dia

- Mujeres que amamantan de todas las edades: 500 mcg por dia

De acuerdo con la situacién problematica y el marco teérico referencial se
dispone de los siguientes antecedentes del estudio a nivel internacional:

Barragan G, Paucar C. (2019), realiz6 un estudio con el objetivo de identificar el
nivel de conocimientos generales que estas tenian sobre el acido félico para la
prevencion de defectos del tubo neural y conocer sus patrones alimentarios en

relacion con la ingesta de folatos. Tomando una muestra de 50 mujeres de la
10



Universidad. Confirmo el bajo uso de acido félico entre las mujeres encuestadas.
Del mismo modo, las mujeres encuestadas encontraron un bajo consumo de
alimentos ricos en acido folico. Evidencié que la informacion de la que disponen
los profesionales de la salud con relacion a la importancia del folato en la
prevencion de DTN no tiene un impacto en el nivel de conocimientos que, sobre
este tema en la poblacion joven en edad fértil, representada por el grupo de

mujeres universitarias encuestadas. 1°

Reynaga EF. (2020), en el Centro Médico Maria Teresa de Calcuta se evaluo el
nivel de conocimiento de las embarazadas y su cumplimiento con los
suplementos de hierro y acido félico, la muestra incluyé a 185 embarazadas que
fueron atendidas en el Centro Médico Maria Teresa de Calcuta. El resultado
obtenido es que la edad promedio de las gestantes es de 25,7 + 4,8 afos, y el
83,8% entre 20 y 34 afos. Ademas, el 99,5% son de zonas urbanas, el 64,3%
vive con sus parejas, el 59,5% de los estudiantes tiene educacion secundaria o
superior y el 60,5% son amas de casa. El 73% de las embarazadas mostré un
nivel de conocimiento moderado sobre los suplementos de hierro y acido félico,
sin embargo, en la dimension de conocimientos generales, el 56,8% de ellas
obtuvo un conocimiento bajo y el 48,6% de ellas obtuvo un conocimiento medio.
Por otro lado, el 92,4% de las embarazadas tiene el mejor cumplimiento con los

suplementos de hierro y acido félico.!

Yaranga C. (2019), evalud el conocimiento y el consumo de acido folico entre
mujeres adolescentes de una institucion educativa publica y otra privada, Santa
Anita- 2018. La muestra incluyé a 61 estudiantes de instituciones educativas
publicas y 60 estudiantes de instituciones privadas. Mas del 80% de los
adolescentes de las dos instituciones tienen un conocimiento insuficiente del
acido félico y no hay diferencia significativa entre el nUmero de respuestas
correctas con base en las respuestas de la instituciéon educativa fuente (p =
408.0). Mas del 50% de los encuestados habian tomado suficiente acido folico y
no hubo diferencias significativas en la cantidad de vitaminas que se tomaron

entre los dos (p = 0.316). Determinar que no existen diferencias de conocimiento
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o consumo de acido félico entre mujeres adolescentes en instituciones publicas

y privadas 12

Delgado MM. (2018), se evalud el nivel de conocimiento de la ingesta de acido
félico por parte de las mujeres embarazadas que participaron en el Centro de
Salud Morro Solar. La muestra estuvo formada por 88 gestantes y se utilizd un
cuestionario adaptado de Saenz. En comparacion con las ocupaciones, la
mayoria pertenecen al grupo de edad de 25 a 30. Son amas de casa, proceden
de la ciudad, su estado civil: casado y el grado de educacién secundaria. Las
mujeres embarazadas atendidas en el Centro de Salud Moro Solar de Jaén
tienen un nivel de conocimiento moderado sobre la ingesta de acido félico y

suelen ser elevados. Puede reafirmar la hipétesis propuesta.'®

Gonzales AG. (2018), evalud el nivel cognitivo acerca del &cido folico en
estudiantes del V° al VIII° ciclo — Programa Académico Profesional de Obstetricia
demostrando el conocimiento sobre acido folico en estudiantes del V° al VIII°
ciclo - Programa Académico Profesional de Obstetricia fue de nivel alto en un
63,6 %, con significancia estadistica de 0,000. El nivel de conocimiento sobre la
importancia fue alto en un 87,9 %, en el conocimiento sobre los beneficios fue
alto en un 80,3 % y el 60,6% fue alto sobre el conocimiento alto. Presentando
nivel de conocimiento bajo el 77,3 % en los conocimientos sobre las fuentes
naturales. La mayoria de los estudiantes son mujeres, y se encuentran en
edades de 21 a 25 afios, tienen como residencia el centro de la ciudad. En cuanto
al estado civil la mayoria eran solteras. Concluyendo que presentan nivel de

conocimientos alto, sobre el 4cido félico .14

Saenz EM (2016), evalud las instrucciones, actitudes y practicas asociadas con
la suplementacién con &cido félico en gestantes que se sometieron a controles
prenatales en el “Hospital Nacional Edgardo Rebagliati” entre enero de 2016 y
febrero de 2016. En la etapa cualitativa, hubo 7 gestantes y 169 gestantes en la
etapa de cuantificacion. Se encontré que la edad promedio de las gestantes
investigadas fue de 32.07 afios, de las cuales 62.7% tenian 20-34 afios y 45.6%
estaban casadas. La proporcion de educacion superior es del 74%, el 62,7% del

personal es de Limay el 60,4% es de Lima. Asimismo, se encontré que el 43,8%
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tenia embarazos mdultiples, mientras que el 58,6% tenia uno o dos trabajos. El
78,7% de las personas dijo haber obtenido informacion sobre el &cido folico antes
0 durante el embarazo, el 56,2% durante los controles prenatales, el 7,7%
durante el tratamiento preventivo obstétrico y en la sala de espera el 2,4% de la
informacion. El nivel cognitivo es "medio”, "bajo" es 10,7% y "alto" es 8,3%. La
actitud hacia la suplementaciéon con acido félico fue "buena"™ con 56,2%,
"promedio” con 43,2% y actitud "mala" con 0,6%. En conclusién. De enero de
2016 a febrero de 2016, el nivel de conocimiento de las gestantes fue intermedio
81,1% y buena actitud 56,2%. En cuanto a los habitos, solo el 44,4% tomaba

suplementos de &cido félico antes del embarazo, mientras que el 100%.%°

la justificacion de este presente estudio es evaluar el nivel de conocimiento sobre
la importancia del uso de &cido félico en la gestacién, evaluando su importancia
en el normal desarrollo de sus bebes, se optd por hacer la investigacion en el
Centro de Salud Santa Adriana, ya que este centro de salud atiende gran
cantidad de pacientes gestantes durante el afio en la ciudad de Juliaca, al
evaluar el nivel de conocimiento de las madres de familia, no solo la intencion
es la recoleccion de datos para la investigacion, si no también educarlas e
indicarles la importancia que tiene esta vitamina en el desarrollo de sus bebes,
los perjuicios que tiene el no usarlo, concientizandolas para que puedan usarlo
de manera adecuada. Es por esta razén de la importancia de la investigacion,
para de esta manera intervenir y prevenir este tipo de afecciones en el
nacimiento de los bebes, colaborando de alguna manera en reducir la muerte
infantil por esta razén. De acuerdo a lo planteado, el objetivo general del estudio

es:

Determinar la relacion entre nivel cognitivo de &cido félico con la actitud asumida
por los pacientes gestantes que acuden al Centro de Salud Santa Adriana,

Juliaca, enero - abril 2021.
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Il. MATERIALES Y METODOS

2.1. Enfoque y disefio de la investigacion.

La investigacion presenta un enfoque de linea cuantitativa con un disefio no
experimental por no presentar la manipulacion sobre las variables. De tipo
observacional ya que solo se documenté el comportamiento de las variables en

estudio.

De corte transversal segun el grafico se tomd en un solo periodo de tiempo la

recoleccion de datos.

Tipo de investigacion es relacional ya que busca determinar la relacién entre las
variables en estudio, La indagacion pertenece al nivel descriptivo, que se realiza

cuando se desea describir la realidad con todos sus componentes principales.

2.2. Poblacion, muestray muestreo.
La poblacion esta constituida por 270 pacientes gestantes que acuden al Centro
de Salud Santa Adriana de la ciudad de Juliaca. Del cual obtenemos a 215.64

para la muestra de acuerdo a la férmula no probabilistica de muestras finitas.

n = “Tamano de muestra buscado”

N = “Tamafo de la Poblacion o Universo” = 270

Z =" Parametro estadistico que depende el Nivel de Confianza" (NC) = 1.96
e = “Erro de estimacion maximo aceptado” = 0.03

p = “Probabilidad de que ocurra el evento estudiado” (éxito) = 0.5

q = (1 —p) = “Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado” = 0.5

Nivel de confianza Z aifa
99.7% 3
99% 2,58
98% 2,33
96% 2.05
95% 1,96
0% 1,645
80% 1,28
50% 0,674
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Nx*Zz*xp*q
S e2x(N—1D+Z2xpx*q
B 270 % 1.96% * 0.5 * 0.5
©0.052% (270 — 1) + 1.962 * 0.5 % 0.5

~ 270 % 3.8416 * 0.25
™= 0.0025 % (269) + 3.8416  0.25

n

n

_259.06
" =18329
n = 215.64

2.3. Variables de investigacion
Variable independiente: Nivel cognitivo sobre la importancia del &cido félico.

- Definicion conceptual: El nivel cognitivo se enfoca en los procedimientos
intelectuales y en las conductas que emanan de estos procesos. Este desarrollo
es una consecuencia de la voluntad de las personas por entender la realidad y
desempeniarse en sociedad, por lo que esta vinculado a la capacidad natural que

tienen los seres humanos para conocer y entender los procesos que se dan.

- Definicion operacional: Proceso exclusivamente intelectual que precede al
aprendizaje, las capacidades cognitivas solo se aprecian en la accion, es decir
primero se procesa informacion y después se analiza, se argumenta, se

comprende y se produce nuevos enfoques.
Variable dependiente: Actitud asumida

- Definicion conceptual: La actitud es un procedimiento que conduce a un
comportamiento en particular. Es la realizacion de una intencion o propésito.
Segun la psicologia, la actitud es el comportamiento habitual que se produce en

diferentes circunstancias.

- Definicién operacional: La actitud en el proceso de investigacion cientifica
social se expresa operativamente en el manejo de conceptos tedricos

metodoldgicos y categorias técnicas que permite diferenciar los momentos y
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procedimientos de la investigacion de los sentimientos positivos 0 negativos que

se generan de algun tema o procedimiento en general.

2.4. Técnica e instrumentos de recoleccién de datos

La técnica que se utilizo para medir el nivel de conocimiento, y la actitud, fue a

través de la encuesta. Los instrumentos para evaluar fueron:

a)

b)

Se utiliz6 como técnica la encuesta, la cual consiste en la busqueda
sistemética de informacion en la que el investigador pregunta a los
investigados sobre los datos que desea obtener, y posteriormente retne
estos datos individuales para obtener durante la evaluaciébn datos
agregados y el instrumento, la encuesta utilizada es un instrumento muy
atil para la recoleccién de datos, Las preguntas se formularon con un

lenguaje claro, adaptado a la realidad cultural.

El instrumento contiene 26 items, con alternativas mdltiples (si, no, no

sabe), a las que se les asignara los siguientes valores: 3, 2,1.

El puntaje y clasificacion del nivel de conocimiento fue de la siguiente

manera:
Alto: 26 x 3 =78 Alto: 53 — 78 puntos
Medio: 26 x 2 =52 Medio: 27 — 52 puntos
Bajo: 26 x 1 = 26 Bajo: = 26 puntos

El instrumento que se utilizé para la actitud fue una encuesta, la cual
permiti6 ahondar de manera mas profunda sobre las actitudes de los
sujetos de estudio respecto a la suplementacién con acido félico.

Se utilizé el cuestionario como un instrumento de investigacion, con 15
preguntas que indagaron las dimensiones de la variable de estudio. El
cuestionario estuvo segmentado en tres partes: los datos personales de

las gestantes, sus actitudes y las practicas relacionadas a la
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suplementacion con acido félico, las cuales recabaron informacion sobre

las actitudes de las gestantes frente a la suplementacion de acido folico.

Se realizé la validacion del instrumento mediante juicio de expertos,
donde se obtuvo concordancia entre ellos, en donde tres profesionales
revisaron y constataron la elaboraciéon apropiada del instrumento para la

investigacion.

2.5. Procedimiento de recoleccion de datos

Para proceder con la iniciacion de la investigacion se procedié a pedir permiso
al jefe del Centro de Salud Santa Adriana. Dr. Benjamin R. Mamani Mamani,
quien después de haberle explicado ampliamente sobre los objetivos e
importancia de la investigacion, accedié para poder realizar el estudio en el

centro de salud antes indicado.

Se procedié a realizar las coordinaciones con el personal que labora en el
establecimiento de Santa Adriana, a quienes también se les explico sobre los
aspectos mas importantes de la investigacion, a fin de que puedan facilitarnos el

poder trabajar con los pacientes realizandoles las preguntas necesarias.

Antes de empezar a realizar la recoleccion de datos mediante la encuesta, a los
pacientes que acuden al servicio de ginecologia y obstetricia en el centro de
salud Santa Adriana, se les hizo firmar el consentimiento informado, con el cual

aceptaron ser parte de la investigacion.

Una vez que los pacientes firmaron su consentimiento informado, se les realiz
la entrevista con las preguntas necesarias, aquellas que se encuentran como

parte del instrumento de la investigacion.

Una vez lleno la totalidad del cuestionario, con los que se realizé la entrevista a
los pacientes que acudieron al servicio de gineco-obstetricia, se les dard una
puntuacion adecuada, para saber el resultado. Se derivé donde el estadista,
quien elaborard las tablas y gréaficos, como parte de los resultados de la

investigacion.
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2.6. Métodos de andlisis estadistico
Para la presente investigacion se utilizo la prueba estadistica de chi cuadrado
trabajando con un N.S. de 0.05%.

2.7. Aspectos éticos

Durante el desarrollo de la investigacion se respetdé los aspectos éticos y
profesionales, respetando siempre la decision de los pacientes y de todos
aguellos que sean parte de la investigacion, y de esta manera poder realizar una

investigacion adecuada y formal en todo el sentido.
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.  RESULTADOS

TABLA N°01

CARACTERISTICAS GENERALES DE PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN
AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.

Caracteristicas Generales f %

[16 - 25] 86 39.81%
Edad [26 - 35] 110 50.93%
[36 - 41] 20 9.26%
1 hijo 123 56.94%
Hijos 2 a 4 hijos 82 37.96%
5amas 11 5.09%
Ama de casa 120 55.56%
Estudiante 30 13.89%

Ocupacion Trabajador
Independiente 57 26.39%

Trabajador
Dependiente 9 4.17%
Primaria 20 9.26%
Grado de Secundaria 110 50.93%
Instruccién Técnico 22 10.19%
Superior 64 29.63%
Soltera 20 9.26%
. Casada 38 17.59%
Estado Civil Divorciada 9 4.17%
Conviviente 149 68.98%

Fuente: Matriz de Sistematizacion

La Tabla N°01 y el Grafico N°01 muestra las caracteristicas generales de pacientes
gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021, donde se
observa que la mayoria de las gestantes tienen entre 26 a 35 afios (50.93%), en su
mayoria las gestantes tienen un hijo (56.94%), se ocupan con mayor frecuencia a ser
ama de casa (55.56%), ademas, la mayoria tiene grado de instruccion secundaria

(50.93%) y en su mayoria son convivientes (68.98%).
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FIGURA N°01

CARACTERISTICAS GENERALES DE PACIENTES GESTANTES QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA

%86'89 |

9JUSIAIAUOY)
%LT Y - BpeIIoAI(] m
]
%652 [N cpese) E
%]
[Sa]
%926 _ ©I9}[0S
%€9'67 (RN | (o112dns
[
%6101 l 0019, S g
g:
%£605 N  o:cpunos £ 2
[=]
%926 l eLIeWLI]
%LTY ' 1opeleqelr],
%6¢ 97 R ope(eae)], S
(3]
%8¢l WA ocopmss 2
S
%9sss IR o -y
%60'S ' Sew e g
%962 (M| sl yey S
jas)
%v6'9S R | o |
%926 B 1 - oc]
%605 R ::-o7] ¢
&
%18 6¢ (R (s -91]
RN\ \ \ ¥
X X RO E
(=} (e} (=} (=) [} [} (e} [}
[ e} mn < o™ [V} —

(%) afequadaog

Caracteriticas Generales

Fuente: Matriz de Sistematizacion
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TABLA N°02

CONOCIMIENTO BASICO DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO DE
PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA

ADRIANA.
Conocimiento basico del Incorrecto Correcto Total
consumo de acido Félico f 9% f 9% f %

150 69.44 66 30.56 216

¢El 4cido fdlico es una vitamina B9? 100.00

147  68.06 69 31.94 216

¢El Acido félico es una proteina? 100.00

126  58.33 90 41.67 216

¢El acido fdlico es una vitamina C? 100.00

¢El acido fdlico se debe consumir en las 98 4537 118 5463 216

mananas? 100.00

¢El 4cido fdlico se puede consumir en 96 4444 120 5556 216

cualquier momento del dia? 100.00

106  49.07 110 50.93 216

¢El acido folico se consume diariamente? 100.00

éConoce sobre el momento ideal para 88 40.74 128  59.26 216

iniciar el consumo de acido félico? 100.00

iSabe cémo se debe consumir el 4cido 80 37.04 136 6296 216

félico? 100.00

éSolo las gestantes deben de consumir el 150 69.44 66 3056 216

acido fdlico? 100.00

Fuente: Matriz de Sistematizacion

La Tabla N°02 muestra el conocimiento basico del consumo de acido félico de
pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021,
donde se observa lo siguiente; el 30.56% de las gestantes tienen conocimiento
gue el acido félico es una vitamina B9, el 31.94% de las gestantes tienen
conocimiento que el acido félico no es una proteina, el 41.67% de las gestantes
tiene conocimiento que el acido félico no es vitamina C, el 54.63%de las
gestantes tiene conocimiento que el &cido félico se debe consumir por la
mafana, el 55.56% de las gestantes tiene conocimiento que el acido félico se
puede consumir en cualquier momento del dia, el 50.93% de las gestantes tiene
conocimiento que el acido félico se consume diariamente, el 59.26% de las
gestantes tiene conocimiento sobre el momento ideal para consumir el &cido
folico, el 62.96% de las gestantes tiene conocimiento sobre como consumir el
acido folico, el 30.56% de las gestantes tiene conocimiento que no solo las
gestantes deben consumir acido fdlico.
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FIGURA N°02

CONOCIMIENTO BASICO DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO DE PACIENTES
GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.
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TABLA N°03

CONOCIMIENTO DE LA IMPORTANCIA DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO DE
PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA

ADRIANA.
Conocimiento de la importancia del Incorrecto Correcto Total
consumo de acido Folico f % f % f %

éLa funcion del acido félico es de prevenir 142 65.74 74 34.26 216  100.00
malformaciones congénitas?

110 50.93 106 49.07 216 100.00
¢Sabe Ud. en qué caso se usa el acido félico?
éla mujer en edad fértil que planifica un 116 53.70 100 46.30 216 100.00
embarazo puede consumir acido félico?
¢Sabia Ud. Que el acido fdlico se inicia tres 108  50.00 108 50.00 216
meses antes del embarazo, con una dosis de 100.00
400 ug mg por dia?
¢éLas gestantes recibiran, una dosis diariade 94  43.52 122 56.48 216
acido fdlico de 400 ug, hasta la semana 13 100.00
de gestacion?
¢El acido félico participa en la formacién del 84 38.89 132 61.11 216  100.00
feto?
¢El acido fdlico reduce el riesgo de espina 88  40.74 128 59.26 216
bifida, anencefalia, defectos del tubo 100.00
neural?
¢Una mujer debe tomar &acido fdlico si, 90 41.67 126 58.33 216  100.00

aungue no esté planeando un embarazo?

Fuente: Matriz de Sistematizacion

La Tabla N°03 muestra el conocimiento de la importancia del consumo de acido félico
de pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021,
donde se observa lo siguiente; el 34.26% de las gestantes tienen conocimiento que el
acido félico tienen como funcion prevenir las malformaciones congénitas, el 49.07%
de las gestantes tienen conocimiento del caso en el que se usa el acido folico, el
46.30% de las gestantes tienen conocimiento que la mujer en edad fértil que planifica
un embarazo puede consumir el &cido fdlico, el 50.00% de las gestantes tienen
conocimiento que el consumo de acido félico se inicia tres meses antes del embarazo
con una dosis de 400 micro gramos por dia, el 56.48% de las gestantes tienen
conocimiento que las gestantes reciben una dosis diaria de acido félico de 400 micro

gramos hasta la semana 13 de gestacion, el 61.11% de las gestantes tienen
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conocimiento que el acido félico participa en la formacion del feto, el 59.26% de las

gestantes tienen conocimiento que el acido folico reduce el riesgo de espina bifida,

anencefalia y defectos de tubo neural, el 58.33% de las gestantes tienen conocimiento

que el &cido félico que una mujer debe tomar acido folico aunque no esté planeando

un embarazo.

FIGURA N°03

CONOCIMIENTO DE LA IMPORTANCIA DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO DE
PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA
ADRIANA.
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TABLA N°04

CONOCIMIENTO DE LOS BENEFICIOS DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO DE
PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA

ADRIANA.
Conocimiento de los beneficios del Incorrecto Correcto Total
consumo de acido Foélico f % f % f %
¢El acido félico puede reducir la 132 61.11 84 38.89 216
aparicion de defectos congénitos en el 100.00

recién nacido?

¢El acido fdlico se puede consumir con 100  46.30 116 53.70 216  100.00
otros componentes alimenticios

¢El suplemento de acido fdlico puede 86 39.81 130 60.19 216 100.00
provocar efectos adversos?

¢El acido fdlico ayuda a prevenir 102 47.22 114 5278 216 100.00
malformaciones congénitas en el Feto?

¢El acido fdlico causa deficiencia en el 158  73.15 58 26.85 216  100.00
feto?

¢Sabia Ud. Los beneficios que aporta el 86 39.81 130 60.19 216  100.00
acido fdlico al feto?

¢Para ayudar a prevenir los defectos del 92 42.59 124  57.41 216

tubo neural, el cido félico se debe tomar

antes y durante los primeros meses del 100.00
embarazo?

¢Usted toma el acido fdlico por 118  54.63 98 45.37 216  100.00
recomendacioén familiar?

¢Usted antes de tomar el acido félico 150  69.44 66 30.56 216  100.00

consulta al médico?
Fuente: Matriz de Sistematizacion

La Tabla N°04 muestra el conocimiento de los beneficios del consumo de &cido folico
de pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021,
donde se observa lo siguiente; el 38.89% de las gestantes tienen conocimiento que el
acido félico puede reducir la aparicion de defectos congénitos en el recién nacido, el
53.70% de las gestantes tienen conocimiento que el acido félico se puede consumir
en otros componentes alimenticios, el 60.19% de las gestantes tienen conocimiento
que el suplemento de acido félico puede provocar efectos adversos, el 52.78% de las
gestantes tienen conocimiento que el acido félico ayuda a prevenir malformaciones
congénitas en el feto, el 26.85% de las gestantes tienen conocimiento que el acido
félico no causa deficiencias en el feto, el 60.19% de las gestantes tienen conocimiento

que el &cido félico aporta beneficios al feto, el 57.41% de las gestantes tienen
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conocimiento que el acido folico se debe tomar antes y durante los primeros meses
del embarazo para prevenir los defectos del tubo neural, el 45.37% de las gestantes
tienen conocimiento que el acido félico no se debe consumir por recomendacién de
un familiar, el 30.56% de las gestantes tienen conocimiento que el &cido folico se debe

tomar previa consulta al médico.
FIGURA N°04

CONOCIMIENTO DE LOS BENEFICIOS DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO DE
PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA
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Tabla 5 ACTITUD HACIA LA SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO DE

TABLA N°05

PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA

ADRIANA.

Actitud hacia la
suplementacion con
acido folico

Totalmente
de acuerdo

Ni de
acuerdo ni
en
De acuerdo desacuerdo desacuerdo desacuerdo

En

Totalmente
en

f %

f %

f

%

f

%

f

%

éConsideras que el
consumo de
suplemento acido
folico puede iniciarse
en cualquier momento
de la gestaciéon?
é¢Consideras
importante el
consumo de 4cido
folico desde antes de
guedar embarazada?
¢Consumirias acido
folico en el embarazo
solo porque el médico
lo indica sin importar
sus beneficios en el
bebé?

¢Consumirias acido
folico antes de Ia
gestacion para
prevenir defectos en el
desarrollo del bebe?
¢Consumirias

alimentos que
contengan acido
félico?

4 1.85

8 3.70

4 1.85

2 093

6 2.78

32 14.81

8 3.70

26 12.04

34 15.74

36 16.67

72

74

102

84

82

33.33

34.26

47.22

38.89

37.96

58

64

66

68

52

26.85

29.63

30.56

31.48

24.07

50

62

18

28

40

23.15

28.70

8.33

12.96

18.52

Fuente: Matriz de Sistematizacién
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La Tabla N°05 muestra la actitud hacia la suplementacién de acido folico de pacientes
gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021, donde se
observa lo siguiente; en cuanto a si la gestante considera que el consumo de
suplemento acido félico puede iniciarse en cualquier momento de la gestacion el
33.33% se mostraron ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 26.85%se mostraron en
desacuerdo, acerca de si considera importante el consumo de acido folico desde antes
de quedar embarazada el 34.26% se mostraron ni de acuerdo ni en desacuerdo, el
29.63%se mostraron en desacuerdo, respecto a si consumiria acido félico en el
embarazo solo porque el médico lo indica sin importar sus beneficios en el bebé el
47.22% se mostraron ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 30.56%se mostraron en
desacuerdo, frente a la pregunta si consumiria acido folico antes de la gestacion para
prevenir defectos en el desarrollo del bebé el 38.89% mostraron ni de acuerdo ni en
desacuerdo, el 31.48% se mostraron en desacuerdo y sobre si consumiria alimentos
gue contengan acido félico el 37.96% se mostraron ni de acuerdo ni en desacuerdo,

el 24.07% se mostraron en desacuerdo
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FIGURA N°05

ACTITUD HACIA LA SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO DE PACIENTES
GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.
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TABLA N°06

PRACTICAS BASICAS DE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO DE
PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA
ADRIANA.

Prdcticas bdsicas sobre suplementacion de dcido

folico f %
Realiza suplementacion No 70 3241
Adicional Si 146 67.59
Lentejas 72 66.67
Frejoles 43 39.81
Vegetales de hoja
verde 74  68.52
Alimentos que consume Brocoli 63 58.33
Naranja 55 50.93
Palta 65 60.19
Cereales 53 49.07
Otros 97 89.81

Fuente: Matriz de Sistematizacion

La Tabla N°06 muestra las practicas basicas de suplementacion de &cido félico de
pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021,
donde se observa lo siguiente; el 67.59% de las gestantes indicaron que han
consumido otro suplemento ademas del suplemento que recibieron en la institucion.
Ademas, el 66.67% de las gestantes indicaron que consumieron lentejas, el 39.81%
indicaron que consumieron frejoles, el 68.52% consumieron vegetales de hoja verde,
el 58.33% consumieron brocoli, el 50.93% consumieron naranja, el 60.19%
consumieron palta, el 49.07% consumieron cereales y el 89.81 consumen otros tipos

de suplementos que contienen &cido félico.
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FIGURA N°06

PRACTICAS BASICAS DE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO DE

PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA
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TABLA N°07

PRACTIQAS DE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO ANTES DE LA
GESTACIONDE PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD SANTA ADRIANA.

Consumo de dcido fédlico antes de la gestacion f %

No 212 98.15%

Consumio Suplemento Si 4 1.85%
No

consumié 212 98.15%

1 mes 2 0.93%

Hace cudnto tiempo 3 meses 2 0.93%
No

consumié 212 98.15%

Diario 2 0.93%

Frecuencia en que Consumid Interdiario 2 0.93%
No

consumié 212 98.15%

Antes del
En qué momento Consumid Desayuno 4 1.85%

Fuente: Matriz de Sistematizacion

La Tabla N°07 muestra las practicas de suplementacion de acido félico antes de la
gestacion de pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana,
Juliaca 2021, donde se observa lo siguiente; el 1.85% de las gestantes consumieron
suplementos de acido félico. El 0.93% consumié un mes antes, otro 0.93% consumio
tres meses antes. El 0.93% consumi6 diario, otro 0.93% consumio inter diario. El

1.85% consumio &cido félico antes del desayuno.

Por otro lado, el 98.15% de las gestantes no consumieron acido fdlico antes del

embarazo.
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FIGURA N°0O7

PRACTIQAS DE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO ANTES DE LA
GESTACIONDE PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD SANTA ADRIANA.
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TABLA N°08

PRACTICAS DE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO DESPUES DE LA
GESTACIONDE PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD SANTA ADRIANA.

Consumo de dcido fdlico después de la gestacion f %
No 92 42.59%
Consumié Suplemento Si 124 57.41%
No consumié 92 42.59%
Desde el primer
mes 36 16.67%
Desde el segundo
mes 52 24.07%
Desde que mes consumié Desde el tercer
mes 32 14.81%
Después del
tercer mes 4 1.85%
No consumid 92 42.59%
Hasta los dos
meses 22 10.19%
Hasta los tres
meses 42 19.44%
Hasta que mes consumid Hasta los cuatro
meses 52 24.07%
Hasta la
actualidad 8 3.70%
No consumié 92 42.59%
Diario 98 45.37%
Interdiario 22 10.19%

Frecuencia en que Consumid
Semanal 4 1.85%

Fuente: Matriz de Sistematizacion



La Tabla N°08 muestra las practicas de suplementacién de acido félico después de la
gestacion de pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana,
Juliaca 2021, donde se observa lo siguiente; el 57.41% de las gestantes consumieron
suplementos de &cido fdlico durante el embarazo, de los cuales el 16.67%
consumieron desde el primer mes, el 24.07% consumieron desde el segundo mes, el
14.81% consumieron desde el primer mes y el 1.85% consumieron después del tercer
mes. Del 57.41% de gestantes que consumieron suplemento acido félico el 10.19%
consumio hasta los dos meses, el 19.44% consumiod hasta los tres meses, el 24.07%
consumié hasta los cuatro meses y solo el 3.70% consumi6 hasta el momento de la
encuesta. En cuanto a la frecuencia de consumo el 45.37% indicaron que
consumieron a diario, el 10.19% indicaron que consumieron inter diario y solo el 1.85%

indicaron que consumieron semanalmente.

Por otro lado, el 42.59% de las gestantes no consumieron acido folico durante el

embarazo.
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FIGURA N°08
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TABLA N°09

NIVEL COGNITIVO BASICO SOBRE DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO Y EL
NIVEL DE ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.

Nivel Nivel de actitud asumida Total
Cognitivo Mala Regular Buena

basico sobre
e f % f % f % f %

fdlico
Bajo 4 1.85% 72 33.33% 4 1.85% 80 37.04%
Medio 2 0.93% 116 53.70% 2 093% 120 55.56%
Alto 0 0.00% 16 7.41% 0 0.00% 16 7.41%
Total 6 2.78% 204 94.44% 6 2.78% 216 100.00%

Fuente: Matriz de Sistematizacion
X? =2.541 gl=4 p = 0.637
FIGURA N°09

NIVEL COGNITIVO BASICO SOBRE DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO Y EL
NIVEL DE ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.
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La Tabla N°09 muestra el nivel cognitivo basico sobre consumo de acido félico y el
nivel de actitud asumida en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa

Adriana, Juliaca 2021, donde se observa lo siguiente;

El 37.04% de las gestantes presentaron un nivel cognitivo basico bajo, el 55.56%

presentaron un nivel medio y el 7.41% presentaron un nivel cognitivo alto

El 2.78% de las gestantes presentaron una actitud asumida frente a la suplementacion
en nivel malo, el 94.44% presentaron actitud en nivel regular y el 2.78% presentaron

actitud en nivel buena.

Del 37.04% de gestantes que presentaron bajo nivel cognitivo basico; el 1.85%
presentaron mala actitud de consumo de suplementos de acido félico, el 33.33%
presentaron actitud regular y el 1.85% presentaron buena actitud. Del 55.56% de
gestantes que presentaron nivel cognitivo basico medio; el 0.93% presentaron mala
actitud de consumo de suplementos de &cido félico, el 53.70% presentaron actitud
regular y el 0.93% presentaron buena actitud. Del 7.41% de gestantes que
presentaron alto nivel cognitivo basico, todos presentaron un nivel regular de actitud

sobre el consumo de suplementos de acido folico.

Al realizar una prueba chi cuadrado, se obtuvo un nivel de probabilidad p=0.637 el
cual es mayor al nivel de significancia 0.05, por lo tanto, no existe relacion significativa
entre el nivel cognitivo basico sobre consumo de é&cido folico y el nivel de actitud
asumido en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca
2021
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TABLA N°10

“NIVEL COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL CONSUMO DE ACIDO
FOLICO Y EL NIVEL DE ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.

Nivel Cognitivo Nivel de actitud asumida Total
sobre Mala Regular Buena

importancia

del consumo f % f % f % f %
del acido félico
Bajo 4 1.85 92 42.59 6 2.78 102 47.22
Medio 2 093 46 21.30 0 0.00 48 22.22
Alto 0 0.00 66 30.56 0 0.00 66 30.56
Total 6 278 204 94.44 6 2.78 216 100.00

Fuente: Matriz de Sistematizacion

X? = 4.887 gl=4 p = 0.299

FIGURA N°10

NIVEL COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL CONSUMO DE ACIDO
FOLICO Y EL NIVEL DE ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.
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La Tabla N°10 muestra el nivel cognitivo sobre la importancia del consumo de acido
félico y el nivel de actitud asumida en pacientes gestantes que acuden al centro de

salud Santa Adriana, Juliaca 2021, donde se observa lo siguiente;

El 47.22% de las gestantes presentaron un bajo nivel cognitivo sobre la importancia
del consumo de acido félico, el 22.22% presentaron un nivel medio y el 30.56%

presentaron un nivel cognitivo alto.

Del 47.22% de gestantes que presentaron bajo nivel cognitivo sobre la importancia del
consumo de &cido fdlico; el 1.85% presentaron mala actitud de consumo de
suplementos de acido fdlico, el 42.59% presentaron actitud regular y el 2.78%
presentaron buena actitud. Del 22.22% de gestantes que presentaron nivel cognitivo
medio sobre la importancia del consumo de acido félico; el 0.93% presentaron mala
actitud de consumo de suplementos de acido fdlico, el 21.30% presentaron actitud
regular. Del 30.56% de gestantes que presentaron alto nivel cognitivo sobre la
importancia del consumo de acido folico, todos presentaron un nivel regular de actitud

sobre el consumo de suplementos de acido folico.

Al realizar una prueba chi cuadrado, se obtuvo un nivel de probabilidad p=0.299 el
cual es mayor al nivel de significancia 0.05, por lo tanto, no existe relacion significativa
entre el nivel cognitivo sobre la importancia del consumo de &cido félico y el nivel de
actitud asumido en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana,
Juliaca 2021
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TABLA N°11

~NIVEL COGNITIVO SOBRE LOS BENEFICIOS DEL CONSUMO DE ACIDO
FOLICO Y EL NIVEL DE ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.

Nivel Cognitivo Nivel de actitud asumida Total
sobre Mala Regular Buena
beneficios
del consumo f % f % f % f %
de acido félico
Bajo 6 2.78 120 55.56 6 278 132 61.11
Medio 0 0.00 84 38.89 0 0.00 84  38.89
Total 6 2.78 204 94.44 6 2.78 216 100.00

Fuente: Matriz de Sistematizacion

X? = 4.043 gl=2 p = 0.132

FIGURA N°11

_NIVEL COGNITIVO SOBRE LOS BENEFICIOS DEL CONSUMO DE ACIDO
FOLICO Y EL NIVEL DE ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA.
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B Mala ®Regular ®Buena

Fuente: Matriz de Sistematizacion
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La Tabla N°11 muestra el nivel cognitivo sobre los beneficios del consumo de acido
félico y el nivel de actitud asumida en pacientes gestantes que acuden al centro de

salud Santa Adriana, Juliaca 2021, donde se observa lo siguiente;

El 61.11% de las gestantes presentaron un bajo nivel cognitivo sobre los beneficios

del consumo de &cido félico y el 38.89% presentaron un nivel medio.

Del 61.11% de gestantes que presentaron bajo nivel cognitivo sobre los beneficios del
consumo de &acido fdlico; el 2.78% presentaron mala actitud de consumo de
suplementos de acido fdlico, el 55.56% presentaron actitud regular y el 2.78%
presentaron buena actitud. Del 38.89% de gestantes que presentaron nivel cognitivo
medio sobre los beneficios del consumo de acido félico todos presentaron un nivel

regular de actitud sobre el consumo de suplementos de &cido fdlico.

Al realizar una prueba chi cuadrado, se obtuvo un nivel de probabilidad p=0.132 el
cual es mayor al nivel de significancia 0.05, por lo tanto, no existe relacién significativa
entre el nivel cognitivo sobre los beneficios del consumo de &cido fdlico y el nivel de
actitud asumido en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana,
Juliaca 2021
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TABLA N°12

NIVEL COGNITIVO SOBRE EL CONSUMO DE ACIDO FOLICO Y EL NIVEL DE
ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO
DE SALUD SANTA ADRIANA.

Nivel Cognitivo Nivel de actitud asumida

sobre el Mala Regular Buena Total
consumo del
[v) [v) 0, ()

icido folico | % fF % f % f %
Bajo 4 1.85 96 44.44 6 2.78 106 49.07
Medio 2 0.93 104 48.15 0 0.00 106 49.07
Alto 0 0.00 4 1.85 0 0.00 4 1.85
Total 6 2.78 204 94.44 6 2.78 216 100.00

Fuente: Matriz de Sistematizacion

X? =3.676 gl=4 p = 0.452

FIGURA N°12

NIVEL COGNITIVO SOBRE EL CONSUMO DE ACIDO FOLICO Y EL NIVEL DE
ACTITUD ASUMIDA EN PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO
DE SALUD SANTA ADRIANA.
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Fuente: Matriz de Sistematizacion
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La Tabla N°12 muestra el nivel cognitivo sobre el consumo de acido folico y el nivel de
actitud asumida en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana,

Juliaca 2021, donde se observa lo siguiente;

El 49.047% de las gestantes presentaron un bajo nivel cognitivo sobre el consumo de
acido folico, otro 49.07% presentaron un nivel medio y el 1.85% presentaron un nivel

cognitivo alto

Del 49.07% de gestantes que presentaron bajo nivel cognitivo sobre el consumo de
acido folico; el 1.85% presentaron mala actitud de consumo de suplementos de acido
félico, el 44.44% presentaron actitud regular y el 2.78% presentaron buena actitud.
Del 49.07% de gestantes que presentaron nivel cognitivo medio sobre el consumo de
acido félico; el 0.93% presentaron mala actitud de consumo de suplementos de acido
félico, el 48.15% presentaron actitud regular. Del 1.85% de gestantes que presentaron
alto nivel cognitivo el consumo de acido folico, todos presentaron un nivel regular de

actitud sobre el consumo de suplementos de acido félico.

Al realizar una prueba chi cuadrado, se obtuvo un nivel de probabilidad p=0.452 el
cual es mayor al nivel de significancia 0.05, por lo tanto, no existe relacion significativa
entre el nivel cognitivo sobre el consumo de &cido folico y el nivel de actitud asumido

en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021.
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V. DISCUSION

4.1 Discusion de resultados

La investigacion realizada tuvo como resultado respecto al nivel cognitivo sobre la
importancia del consumo de &cido félico, que el 47.22% de las gestantes presentaron
un bajo nivel cognitivo sobre la importancia del consumo de &cido fdlico, el 22.22%
presentaron un nivel medio y el 30.56% presentaron un nivel cognitivo alto; resultados

gue compararemos con los resultados de otros autores.

Nuestros resultados concuerdan con los resultados presentados por Reynaga EF.
(2020), En el Centro Médico Maria Teresa de Calcuta se evalué el nivel de
conocimiento de las embarazadas y su cumplimiento con los suplementos de hierro y
acido félico, donde el 73% de las embarazadas mostré6 un nivel de conocimiento
moderado sobre los suplementos de hierro y &cido félico, sin embargo, en la dimensién
de conocimientos generales, el 56,8% de ellas obtuvo un conocimiento bajo y el 48,6%
de ellas obtuvo informacién sobre la importancia y los medios de informacion.
Conocimiento medio. Por otro lado, el 92,4% de las embarazadas tiene el mejor
cumplimiento con los suplementos de hierro y acido félico, asi como también con el
estudio presentado por Zaenz EM (2016), quien evalud los instrucciones, actitudes y
practicas asociadas con la suplementacion con &cido folico en gestantes que se
sometieron a controles prenatales en el “Hospital Nacional Edgardo Rebagliati” entre
enero de 2016 y febrero de 2016, donde se encontrd que el nivel cognitivo es "medio”,
"bajo" es 10,7% y "alto" es 8,3%. La actitud hacia la suplementacién con acido félico
fue "buena" con 56,2%, "promedio” con 43,2% y actitud "mala" con 0,6%. En
conclusion. De enero de 2016 a febrero de 2016, el nivel de conocimiento de las

gestantes fue intermedio 81,1% y buena actitud 56,2%.
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4.2 Conclusiones

No existe relacion significativa entre el nivel cognitivo sobre el acido félico y el nivel de
actitud asumido en pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana,

Juliaca 2021, tal como se muestra en la Tabla N°12.

No existe relacién significativa entre el nivel cognitivo sobre la importancia del
consumo de acido folico y el nivel de actitud asumido en pacientes gestantes que
acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021, tal como se muestra en la
Tabla N°10.

No existe relacion significativa entre el nivel cognitivo sobre los beneficios del
consumo de acido fdlico y el nivel de actitud asumido en pacientes gestantes que
acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2021, como se muestra en la Tabla
N°11.

El 67.59% de las gestantes indicaron que han consumido otro suplemento ademas del
suplemento que recibieron en la institucion, ademas solo el 1.85% de las gestantes
consumieron suplementos de acido folico antes del embarazo y el 57.41% de las
gestantes consumieron suplementos de acido félico durante el embarazo. Como se

muestra en las Tablas N°06, 07, 08.
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4.3 Recomendaciones

Informar a las autoridades del Ministerio de Salud sobre los resultados de este
estudio para estimular acciones de promocién y educacién para la salud
dirigidas a aumentar el nivel de conocimiento sobre el uso del acido félico para

disminuir el riesgo de DTN en mujeres en edad fértil del pais.

Proponer a las autoridades del Centro de Salud Santa Adriana, que se
involucren en campafas sobre la importancia del &cido folico, dirigidas a las
gestantes. Es importante sefialar que multiples estudios han mostrado que el
uso periconcepcional de acido félico no sélo disminuye la ocurrencia y
recurrencia de DCTN sino que también de otras malformaciones congénitas
como las fisuras labio palatinas, algunas malformaciones del tracto
genitourinario y los defectos cardiacos, de manera que en la actualidad también
se recomienda la suplementacion con dosis de 4 mg diarios de acido félico en

aquellas mujeres que han tenido un hijo con este tipo de defectos congénitos.

Promover el consumo de alimentos ricos en acido folico y el uso de
polivitaminicos (suplementacion) también la fortificacion de alimentos de
consumo masivo. Se ha demostrado que los bajos niveles de &cido folico antes
de la concepcion y durante el primer trimestre del embarazo se asocian a un
incremento en el riesgo de padecer defectos del tubo neural. Estas

recomendaciones se deberian de aplicar por parte del Ministerio de Salud.

La fortificacion obligatoria es la estrategia de salud publica mas eficaz para
ayudar a prevenir los defectos del tubo neural la suplementacion
preconcepcional de acido félico y la prevencion de los DTN tienen suficiente
soporte epidemiolégico. Sin embargo, muchas mujeres no conocen aspectos
basicos nutricionales de la gestacion, sus condiciones socioecondémicas no les
permiten una buena nutricibn o no disponen de informacion adecuada y
suficiente sobre como alimentarse antes y durante el embarazo, asi como

también desconocen los factores de riesgo para malformaciones congénitas.
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Anexo A: Operacionalizacion de la variable

Titulo: "NIVEL COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DE ACIDO FOLICO Y SU RELACION CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
SANTA ADRIANA, JULIACA, ENERO — ABRIL 2021~

TIPO DE
VARIABLE CRITERIO
VARIABLE SEGUN SU < . INDICADOR VALOR PARA
DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION OPERACIONAL DIMENSIONE
NATURALEZA'Y ONco v ONoO o SIONES ES FINAL ASIGNAR
ESCALA DE VALORES
MEDICION
Importancia del Alto vae.I d.e Alto: Cuando
. . . . . , conocimient | las respuestas
VL. Tipo de variable . . . L La variable sera analizada segun consumo del .
. El 4cido félico es una vitamina . L, . - . o bajo. buenas sean
NIVEL segun su . . los instrumentos de medicidn, con acido folico Bajo
hidrosoluble del grupo B. Se considera . de08a 12
COGNITIVO naturaleza . : N los cuales evaluaremos el nivel -
L un nutriente esencial, lo que significa " aciertos.
SOBRE LA Cualitativa. cognitivo de las madres gestantes, .
que el ser humano no es capaz de , . . Alto . Bajo: Cuando
IMPORTANCIA Escala de . . ., segun las dimensiones como son . Nivel de
. . .. sintetizarlo. Las Unicas fuentes donde ) . - Beneficios del o las respuestas
DEL ACIDO medicién: . la importancia, y los beneficios de L. . conocimient
. . las podemos encontrar son la dieta. acido foélico . buenas sean
FOLICO Ordinal esta. . o bajo.
Bajo menores de
08 aciertos
Frecuencia
de consumo
Antes de la Dias de
El 4cido foli ) gestacion consumo
tant
. . acido O.I,CO es muyimpor ah € para La variable serd analizada segun Momento de
Tipo de variable | la prevencion de defectos de cierre del . L
. . los instrumentos de medicidn y de consumo
segun su tubo neural, evitando de esta manera .
. esta manera evaluar la actitud por .
VD. naturaleza que pueda haber malformaciones Practicas sobre
o . . parte de las madres gestantes y /o L
ACTITUD Cualitativa. congénitas, ya que estas alteraciones . . suplementacién
. pacientes que asisten al centro de L. L .
ASUMIDA Escala de ocupan un lugar importante dentro de . . de acido fdlico Inicio de
L., . . . salud Santa Adriana, analizando la
medicion: las causas de mortalidad infantil. . L . . consumo M d
. . cantidad de acido félico que eses de
Ordinal Consideradas un problema de salud .
S llegaron a consumir. consumo
publica. Durante la Fin de
gestacion consumo
Periodo de Dias de
consumo consumo
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Anexo B: Instrumentos de recoleccidn de datos

ENCUESTA 01:

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL COGNITIVO SOBRE EL ACIDO

FOLICO
Cddigode encuesta: ............ccoevivinnnnnn.
Hora de inicio: .........ccooieiiiiii Fecha de la encuesta: / /
FILIACION
Nombre:
....................................................................................................... Sexo
Edad:....................... Fecha de nacimiento: ....................... Lugar de nacimiento

DATOS GENERALES

Esta usted gestando: Sl O NO: o

Cuanto tiempo de gestacién tiene usted: ........................... Semanas.
Numero de hijos: Primigesta -]
De 2a4 O
De 5amas O
Ocupacion:
Ama de casa
Estudiante

000

Trabajo independiente

Grado de instruccion

Sin instruccion O
Primaria o
Secundaria O
Superior O
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ENCUESTA DE CONOCIMIENTOS SOBRE EL ACIDO FOLICO

A continuacion, se presenta una serie de preguntas sobre el acido félico, por favor

responda cada pregunta marcando con un aspa (X) su respuesta.

N° ITEMS SI | NO NO
SABE

1 ¢ El &cido folico es una vitamina B9?

2 ¢ El &cido félico es una proteina?

3 ¢ El &cido folico es una vitamina C?

4 ¢ El &cido félico es indispensable durante el embarazo?

5 ¢ Su funcién del &cido félico es la de prevenir
malformaciones congénitas?

6 ¢, La mujer en edad fértil que planifica un embarazo
puede consumir acido félico?

7 ¢ Acido folico se iniciara a los tres meses antes del
embarazo, con una dosis de 400 ug mg al dia

8 ¢ Las gestantes recibiran, una dosis diaria de acido
folico de 500 ug, hasta la semana 13 de gestacion?

9 ¢ El &cido félico puede reducir la aparicion de defectos
congénitos en el recién nacido?

10 | ¢El acido félico se puede consumir con otros
componentes alimenticios?

11 | ¢El acido félico se debe consumir en las mafianas?

12 | ¢El acido félico se puede consumir en cualquier
momento del dia?

13 | ¢El acido félico se consume diariamente?

14 | ¢Conoce sobre el momento ideal para iniciar el
consumo de acido félico?

15 | ¢Conoce usted como se debe consumir acido félico?

16 | ¢El suplemento de acido félico puede provocar efectos
adversos?

17 | ¢Solo las gestantes deben de consumir el &cido félico?

18 | ¢Quiénes deben consumir en mayor cantidad el &cido
folico?

19 | ¢El acido félico ayuda a prevenir malformaciones
congeénitas en el Feto?

20 | ¢El acido folico causa deficiencia en el feto?

21 | ¢El &cido félico previne malformaciones en el feto?

22 | ¢Qué otros beneficios aporta el acido félico?

23 | ¢El &cido falico participa en la formacion del feto?

24 | ¢El &cido félico reduce el riesgo de: espina bifida,
anencefalia, defectos del tubo neural?

25 | ¢Para ayudar a prevenir los defectos del tubo neural, el
acido félico se debe tomar: antes y durante los
primeros meses de embarazo?

26 | ¢Una mujer debe tomar acido fdlico si: puede quedar
embarazada, aunque no esté planeando un embarazo?
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ENCUESTA 02:

CUESTIONARIO PARA EVALUAR ACTITUD FRENTE AL ACIDO FOLICO
DATOS GENERALES:
Marcar con una “X” uno de los recuadros para cada item enumerado.

Edad de la gestante: ...................

Estado civil:
Soltera () Divorciada ()
Casada () Conviviente ()
Grado de Instruccion:
Sin instruccion () Secundaria ()
Superior ( ) Primaria ( )

¢, Recibio algun consejo / informacion para tomar acido félico, ya sea mientras estaba

embarazada o si estabas pensando en quedar embarazada?

si O N O

*Si la respuesta fue “Si”, mencione en qué momento:

Durante la atencion prenatal ( )
En la sesion de Psicoprofilaxis obstétrica ( )
En la sala de espera de un establecimiento de salud ( )

Otro () Especificar:
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ACTITUDES SOBRE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO:

1. ¢Consideras que el consumo de suplemento acido félico puede iniciarse en
cualquier momento de la gestacion?

a) Totalmente de acuerdo

b) De acuerdo

c) Nide acuerdo ni en desacuerdo
d) En desacuerdo

e) Totalmente en desacuerdo

2. ¢Consideras importante el consumo de acido folico desde que una mujer desea
guedar gestando?

a) Totalmente de acuerdo

b) De acuerdo

c) Nide acuerdo ni en desacuerdo
d) En desacuerdo

e) Totalmente en desacuerdo

3. ¢Consumirias acido folico en el embarazo solo porque el médico lo indica sin
importar sus beneficios en el bebé?

a) Totalmente de acuerdo

b) De acuerdo

c) Nide acuerdo ni en desacuerdo
d) En desacuerdo

e) Totalmente en desacuerdo

4. ¢Consumirias acido folico antes de la gestacion para prevenir defectos en el
desarrollo del bebe?

a) Totalmente de acuerdo

b) De acuerdo

c) Nide acuerdo ni en desacuerdo
d) En desacuerdo

e) Totalmente en desacuerdo

5. ¢ Consumirias alimentos que contengan acido folico?

a) Totalmente de acuerdo

b) De acuerdo

c) Nide acuerdo ni en desacuerdo
d) En desacuerdo

e) Totalmente en desacuerdo
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PRACTICAS SOBRE SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO

1. Ademés del suplemento alimenticio recibido en la institucion, haz consumido otro

suplemento:
s O e O

2. ¢Qué alimentos con acido foélico (lentejas, frejoles, vegetales de hoja verde, brécoli,
naranjas, palta, cereales, etc.) consume mas?

Antes de la gestacion

3. ¢ Consumio suplemento de acido félico antes de quedar embarazada?
i O o D
4. Sien la pregunta anterior respondié “Si” ; Cuanto tiempo antes de su gestacion
consumié suplemento de &cido félico?: meses.
5. ¢Con qué frecuencia lo consumi6?
() Diario

() Interdiario

( ) Semanal
() Quincenal
6. ¢En qué momento consumia acido folico?

() Antes del desayuno
() Antes del almuerzo

() Antes de la cena
Durante la gestacién
7. ¢ Consumio acido folico durante la gestacion? si O No
Si la pregunta anterior respondio “Si”, continde con las siguientes preguntas:
8. Desde que mes de gestacion empezo6 a consumir el suplemento acido folico?

() Desde el primer mes
() Desde el segundo mes
() Desde el tercer mes

() Otros: mes
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9. ¢ Hasta qué tiempo de gestacion tomo el acido félico?
( ) Hasta los 2 meses
( ) Hasta los 3 meses
() Hasta los 4 meses
( ) Hasta la actualidad

10. ¢ Con qué frecuencia durante la gestacion lo consumio o consume acido folico?
() Diario
() Interdiario
( ) Semanal
(

) Quincenal

Muchas gracias por tu colaboracion...
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Anexo C: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

200 identificado
con DNI N° ..., manifiesto que deseo participar de la investigacion
realizada en el Centro de Salud Guadalupe, la que pertenece a la red SAN ROMAN-
JULIACA , para la realizacion de la investigacion que lleva por titulo:"NIVEL
COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL ACIDO FOLICO Y SU RELACION
CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA, JULIACA 2021", Que estara a cargo de los

siguientes:

e ANA ANAMURO RODRIGO bachiller de la Facultad de FARMACIA Y
BIOQUIMICA.

e DEYSI RUTH MAMANI BENIQUE bachiller de la Facultad de FARMACIA Y
BIOQUIMICA.

Investigacion que esta siendo realizada para la UNIVERSIDAD MARIA
AUXILIADORA

Confirmo que he sido informado oportunamente sobre los objetivos, procedimientos,
importancia de la investigacion, fines del trabajo, asi como también de los riesgos, con
los que he aclarado todas mis dudas, y acepto participar voluntariamente de la

investigacion.

En fe de lo expresado, firmo conforme.

Nombre:
DNI:
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Anexo D: Documentos presentados para la ejecucion del proyecto.

“Afo del Bleentenario del Perd: 200 anos de Independencia”

SOLICITO: Permiso para realizar trabajo de

Investigacién

SENOR: DR. BENJAMIN B. MAMANI MAMANI
JEFE DEL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA

Ez grata dingmes a usted para
salucarly cordialmente vy a la vez
mani‘estarle.

Cue, habienda culminado la carrera profesional de FARMACIA Y BIOGUIMICA
én la Universidad Marfa Auxiliadora, solicito a Ud. Permiso para realizar trabajo
de investigacién en su institucién sobre "NIVEL COGNITIVO SOBRE LA
IMPORTANCIA DE ACIDO FOLICO ¥ SU RELACION CON LA ACTITUD
ASUMIDA POR PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD SANTA ADRIANA, JULIACA 20217 Para optar al grado de Quimico

Famnacdulico,
PORLO EXPUESTO:
Ruego a Ud. Acceder a mi solicifud
Juliaga, 05 de abril del 2021
/ =
."4{ % ; ‘| }l I'r r’
/QV‘L | J | ,"'
FLIN 4 b'/_!,:v'r"_ <
ARamuro Rodrgo Ana Mamani Benigue Deysi Ruth
DNI; 73446439 DNI: 76182922

7 TR LR
v‘f} Ahra! 21



Anexo E: Validaciéon de instrumentos

UMA |Sniversidad  yaDACION DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

Lima, 29 de marzo de 2021

DR. EDGARD LUIS COSTILLA GARCIA
Docente
Universidad Maria Auxiliadora

Solicito: Validacién de instrumento de investigacion

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle que,
actualmente somos Bachilleres candidatos al Titulo Profesional de Quimico
Farmacéutico y estamos desarrollando nuestro proyecto de tesis titulado “NIVEL
COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL ACIDO FOLICO Y SU RELACION
CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA, JULIACA 2021”; cuyo objetivo es:
Determinar la relacién entre el nivel cognitivo del acido félico con la actitud asumida
por los pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca
2021.

Conocedores de su experiencia y trayectoria profesional en el ambito de las
ciencias farmaceuticas, pedimos a usted su colaboracién en calidad de experto
para la fase de validacion del instrumento como Anexo B.

Asimismo, adjuntamos la portada del proyecto de tesis, Anexc A:
Operacionalizacion de variables y el Anexo B: Instrumentos para recoleccion de
datos

Esperamos contar con su entusiasta participacion, nos despedimos con grato
aprecio y consideracion.

Atentamente,

Anamuro Rodrige Ana Mamani Benique Deysi Ruth
DNI: 73446439 DN 76182922
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Anexo B: Validacién de instrumentos de recoleccién de datos

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de | CUESTIONARIO PARA EVALUAR ACTITUD FRENTE AL ACIDO
evaluacion FOLICO

e Ana Aiamuro Rodrigo

Tesist . . :
esistas e Deysi Ruth Mamani Benique

Titulo de investigacion: “NIVEL COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL
ACIDO FOLICO Y SU RELACION CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES
GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA,
JULIACA 2021".

|. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR “{,'S;%S 50 60 70 80 90 100
1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta

prueba se lograra el objetivo propuesto? ) O 0O O 0O 0O &
2. ¢En qué porcentaje considera que los items

estan referidos a los conceptos del tema? ) O O 0O 00 ®
3. ¢ Qué porcentaje de los items planteados son 0) () ) () () () X

suficientes para lograr los objetivos?

4. ;En qué porcentaje, los items de la prueba son
ée fé?:il cgmpresiéjn? i ) O 0O 0 0O 0 ®
5. gscnugﬁgig?gz?cnatgje los items siguen una 0) () () O O () X
6. ¢ En qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras () () ) () )Yy ()Y &
muestras?
II. SUGERENCIAS
1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?
Ninguna
2. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?
Ninguna
3. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
Ninguna

Fecha: 30 de marzo del 2021
Validado por: Mg. Edgard Luis Costilla Garcia

Firma: S

EOGARD LLNS COS INLbA GRCIA
QUIMICO FARMACENTICO
C.Q.F.P 11399
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UMA |dniversidad  yaLDACION DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

Lima, 12 de marzo de 2021

Dra. REYNA HERNANDEZ GUERRA
Docente
Universidad Maria Auxiliadora

Solicito: Validacion de instrumento de investigacion

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle que,
actualmente somos Bachilleres candidatos al Titulo Profesional de Quimico
Farmaceéutico y estamos desarrollando nuestro proyecto de tesis titulado “NIVEL
COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL ACIDO FOLICO Y SU RELACION
CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA, JULIACA 2021”; cuyo objetivo es:
Determinar la relacién entre el nivel cognitivo del acido félico con la actitud asumida
por los pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca
2021.

Conocedores de su experiencia y trayectoria profesional en el ambito de las
ciencias farmacéuticas, pedimos a usted su colaboracién en calidad de experto
para la fase de validacién del instrumento como Anexo B.

Asimismo, adjuntamos la portada del proyecto de tesis, Anexo A:
Operacionalizacion de variables y el Anexo B: Instrumentos para recoleccion de
datos

Esperamos contar con su entusiasta participacion, nos despedimos con grato
aprecio y consideracion.

Atentamente,
oYy 4 o,
ey /! /.‘ /)
A oY
N L Fo
ARamuro Rodrigo Ana Mamani Benique Deysi Ruth

DNI: 73446439 DNI: 76182922



Anexo B: Validacién de instrumentos de recoleccién de datos

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de | CUESTIONARIO PARA EVALUAR ACTITUD FRENTE AL ACIDO
evaluacion FOLICO

e Ana Aiamuro Rodrigo

Tesist . . :
esistas e Deysi Ruth Mamani Benique

Titulo de investigacion: “NIVEL COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL
ACIDO FOLICO Y SU RELACION CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES
GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA,
JULIACA 2021".

lIl. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR “{,'S;%S 50 60 70 80 90 100
7. ¢ En qué porcentaje estima usted que con esta

prueba se lograra el objetivo propuesto? ) OO 0 0 6 0
8. ¢ En qué porcentaje considera que los items

estan referidos a los conceptos del tema? ) O O 0O 00 ®
9. ¢Qué porcentaje de los items planteados son 0) () ) () () & ()

suficientes para lograr los objetivos?
10. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba

son de facil compresion? ) O 0O 0 0O 0 ®
11. ¢En qué porcentaje los items siguen una

secuencia l6gica? ) OO 0O 0 0 X
12. ¢En qué porcentaje valora usted que con

esta prueba se obtendran datos similares en () ()y ) () () ®» )

otras muestras?

IV.SUGERENCIAS

4. ¢Queé items considera usted que deberian agregarse?
Ninguna

5. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?
Ninguna

6. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
Ninguna

Fecha: 19 de marzo de 2021
Validado por: Mg. Reyna Emperatriz Hernandez Guerra

Firma:

MICO FAS
& Hernandez GUeTTa
c O F® 00920
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UMA |Gniversidad ) 0aciON DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

Lima, 12 de marzo de 2021

Dr. OSCAR FLORES LOPEZ
Docente
Universidad Maria Auxiliadora

Solicito: Validacion de instrumento de investigacion

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle que,
actualmente somos Bachilleres candidatos al Titulo Profesional de Quimico
Farmacéutico y estamos desarroliando nuestro proyecto de tesis titulado “NIVEL
COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL ACIDO FOLICO Y SU RELACION
CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES GESTANTES QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA, JULIACA 2021”; cuyo objetivo es:
Determinar la relacién entre el nivel cognitivo del acido félico con la actitud asumida
por los pacientes gestantes que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca
2021,

Conocedores de su experiencia y trayectoria profesional en el ambito de las
ciencias farmacéuticas, pedimos a usted su colaboracion en calidad de experto
para la fase de validacion del instrumento como Anexo B.

Asimismo, adjuntamos la portada del proyecto de tesis, Anexo A:
Operacionalizacién de variables y el Anexo B: Instrumentos para recoleccion de
datos

Esperamos contar con su entusiasta participacion, nos despedimos con grato
aprecio y consideracion.

Atentamente,

[/
Afnamuro Rodrigo Ana Mamani Benique Deysi Ruth
DNI: 73446439 DNI: 76182922
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Anexo B: Validacién de instrumentos de recoleccién de datos

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de | CUESTIONARIO PARA EVALUAR ACTITUD FRENTE AL ACIDO
evaluacion FOLICO

e Ana Aiamuro Rodrigo

Tesist . . :
esistas e Deysi Ruth Mamani Benique

Titulo de investigacion: “NIVEL COGNITIVO SOBRE LA IMPORTANCIA DEL
ACIDO FOLICO Y SU RELACION CON LA ACTITUD ASUMIDA POR PACIENTES
GESTANTES QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ADRIANA,
JULIACA 2021".

V. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

Menos

de 50 50 60 70 80 90 100

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR

13. ¢En qué porcentaje estima usted que con
esta prueba se lograra el objetivo propuesto?
14. ¢En qué porcentaje considera que los

Q) (O O O O & ()

items estan referidos a los conceptos del () ()Y ) () () & ()
tema?
15. ¢, Qué porcentaje de los items planteados 0) ) )OO ) ®

son suficientes para lograr los objetivos?
16. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba

son de facil compresién? ¢) G0 0 0)
17. ¢En qué porcentaje los items siguen una

secuencia l6gica? ¢) 00 0 0
18. ¢En qué porcentaje valora usted que con

esta prueba se obtendran datos similares en () () ) () ()Y & ()

otras muestras?

x) ()
x) ()

VI.SUGERENCIAS

7. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?
Ninguna

8. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?
Ninguna

9. ¢ Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
Ninguna

Fecha: 11/03/2021
Validado por: Mg. Oscar Flores Lopez

Firma:
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Anexo F: Evidencias fotogréaficas del trabajo de campo

m{@ams snnm i)

D SALU
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