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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo general determinar el estilo de vida y los factores
biosocioculturales de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura. Con una metodologia de tipo cuantitativo de corte
transversal, nivel relacional y con un disefio correlacional, con una muestra de 151 adultos
a los cuales se les aplico a través de la encuesta y observacion como técnica dos
instrumentos: la Escala de estilo de vida y el Cuestionario de factores biosocioculturales.
Para establecer la relacion entre las variables de estudio se utilizd la prueba de Chi cuadrado.
Los resultados reportaron lo siguiente, el 77,48% de los adultos tienen estilo de vida no
saludable y el 22,52% con estilo de vida saludable. En los factores biosocioculturales se
encontrd que el 87,42% son adultos maduros, el 58,28% son de sexo masculino, el 96,03%
son catdlicos, el 82,78% tienen secundaria completa/incompleta, el 45,03% son solteros
seguido de un 39,07% separados, el 39,07% son empleados y 32,45% con otras ocupaciones,
el 29,14% tienen un ingreso econdmico menor de 500 y el 56,95% tienen un ingreso
economico de 500 a 1025. En conclusion, se evidencia que no existe relacion entre el estilo
de vida y los factores biosocioculturales (edad, sexo, religion, grado de instruccion, estado

civil, ingreso econémico y ocupacion) por lo que se acepta la hipotesis nula.

Palabras clave: estilo de vida, factores biosocioculturales, adulto



ABSTRACT

The general objective of the present study was to determine the lifestyle and biosociocultural
factors of the adults of the human settlement of Nueva Esperanza sector VIII of the Veintiséis
de Octubre district, Piura. With a quantitative methodology of cross-sectional, relational
level and with a correlational design, with a sample of 151 adults to whom two instruments
were applied through the survey and observation as a technique: the Lifestyle Scale and the
Biosociocultural factors questionnaire. To establish the relationship between the study
variables, the Chi square test was used. The results reported the following, 77.48% of adults
have an unhealthy lifestyle and 22.52% have a healthy lifestyle. In the biosociocultural
factors, it was found that 87.42% are mature adults, 58.28% are male, 96.03% are Catholic,
82.78% have completed/incomplete secondary school, 45.03% are single followed by
39.07% separated, 39.07% are employees and 32.45% with other occupations, the 29.14%
have an economic income of less than 500 and 56.95% have an economic income of 500 to
1025. In conclusion, it is evident that there is no relationship between lifestyle and
biosociocultural factors (age, sex, religion, level of education, marital status, economic

income and occupation) so the null hypothesis is accepted.

Keywords: lifestyle, biosociocultural factors, adult



I.Planteamiento del problema
1.1. Descripcion del problema

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (1) considera que la dieta poco
saludable y la falta de actividad fisica se encuentran entre los mayores factores de riesgo
para la salud. Las condiciones de vida de la persona es un tema alarmante, un alto porcentaje
corre un riesgo para su salud por el estilo de vida no saludable. La OMS reporta que la
pobreza sigue empeorando la salud de las personas empujando a consumir comidas rapidas,
alimentos procesados, envasados y lacteos, grasas, etc., no optan por consumir alimentos
saludables como por ejemplo frutas y verduras.

En el mundo las personas viven més tiempo que antes, hoy en dia la mayor parte de
la poblacién tiene una esperanza de vida igual o superior a los 60 afios en el 2030 una de
cada seis personas en el mundo tendrd 60 afios o mds, habrd subido de 1000 millones en el
2020 a 1400 millones, la ampliacién de la esperanza de vida ofrece oportunidades no
solamente a las personas o sus familias sino también para las sociedades en su conjunto (2).

Otras variaciones en la salud de las personas se deben a la genética caracteristicas
personales como el sexo, etnia o el nivel socioecondémico, los factores que mas influyen
tienen que ver con el entorno fisico y social estos pueden afectar la salud de forma directa o
a través de la creacion de barreras o incentivos que inciden en las oportunidades, las
decisiones y los hébitos relacionados con la salud (2).

La Organizacién Panamericana de Salud (OPS) (3) manifiesta que las Enfermedades
Cronicas no Transmisibles (ECNT) son las principales causas de muerte y discapacidad en
todo el mundo, estas enfermedades incluyen cédncer, enfermedades cardiovasculares,
diabetes y enfermedades pulmonares cronicas. muchas enfermedades no transmisibles se
pueden prevenir reduciendo los factores de riesgo comunes como el tabaquismo, el consumo
nocivo de alcohol, la inactividad fisica y el consumo de alimentos poco saludables, muchas
otras afecciones importantes también se consideran ECNT, incluidos los traumatismos y los
trastornos mentales.

En América Latina y el Caribe las personas mayores de 65 afios pueden vivir en
promedio 18 afios mds y su esperanza de vida es de 13 afios, frente a los 13 afios del afio
2000. Asimismo, existe un alto porcentaje de sedentarismo, las personas adultas no realizan
suficiente actividad fisica para mantenerse saludable, menos de la mitad lo realiza, mientras
que el resto de la poblacion opta por tener una vida sedentaria, esto significa un mayor riesgo
de sufrir enfermedades cardiovasculares, diabetes tipo 2, demencia y cancer (4).
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En México, las enfermedades crénicas son mds comunes, estas tienen un impacto
significativo en la salud de las personas adultas condiciones como enfermedades
cardiovasculares, diabetes, obesidad, cdncer y enfermedades respiratorias son
particularmente comunes en esta ciudad, la alta incidencia de estas enfermedades puede
atribuirse a varios factores incluido los estilos de vida sedentarios, los malos hébitos
alimenticios y el consumo de tabaco y alcohol, los problemas de obesidad y diabetes son
particularmente apremiantes porque México tiene una de las tasas de obesidad mads altas del
mundo. Es importante concientizar a la poblacién sobre la importancia de un estilo de vida
saludable para la deteccion temprana de enfermedades, las campanas de salud publica, los
programas educativos son fundamentales para que las personas puedan tomar medidas para
prevenir y controlar estas enfermedades (5).

A nivel nacional, el Ministerio de Salud (MINSA) (6) reporta que el 60% que las
personas adultas padecen de exceso de sobrepeso y obesidad, estos son considerados como
fatores de riesgo de enfermedades no transmisibles, como las enfermedades
cardiovasculares, ciertos tipos de cdncer, la lucha contra estas enfermedades no transmisibles
requiere reducir los factores de riesgo y promover factores protectores como una
alimentacion saludable, actividades fisicas y el menor consumo de productos industriales o
de marcas (Octégonas), se debe consumir alimentos naturales, reducir el consumo de azucar
y sal y evitar fumar, beber alcohol.

En Perd, se enfrenta un desafio significativo en relacién con la perdida de afios de
vida saludable debido a causas evitables esta situacion constituye un problema publico de
gran relevancia ya que afecta directamente el bienestar y la calidad de vida, ademads de tener
implicaciones economicas y sociales. En respuesta a este desafio el Ministerio de Salud esta
implementando la politica multisectorial de salud cuyo objetivo con convertir al Pert en un
pais saludable, esta politica busca tratar de manera integral causas que llevan a la
disminucién de anos de vida saludable con el fin de mejorar los habitos y estilos de vida
garantizar el acceso a servicios integrales de salud y mejorar las condiciones de vida que
generan vulnerabilidad y riesgo para la salud (7).

Por otro lado, el Instituto Peruano de Economia (8) en el Perd la Economia se registrd
una caida de 0.6% durante el afio 2023, esta caida fue bien generalizada, afectando diversos
sectores como la agricultura menos del 4%, la pesca menos del 20%, manufactura,
construccion entre otros. En detalle uno de los sectores mds marcados fue el agricola que
tuvo el ano pasado su peor resultado en mas de 20 afios.

2



Es preciso mencionar que las enfermedades no transmisibles estan influenciadas por
varios factores como la genética, los hdbitos no saludables, el estilo de vida y especialmente
las deficiencias nutricionales. Estas condiciones conducen a un exceso de peso y un
desequilibrio de las funciones corporales, lo que lleva a trastornos metabodlicos, que se
manifiestan principalmente como obesidad, hipertension, diabetes y presion arterial (9).

En el departamento de Piura existe un aumento de enfermedades no trasmisibles
como es la diabetes el cual se reportan 477 casos, con respecto al informe del registro de
casos en el 2022 aumenté un 244%, la tasa de incidencia acumulada se incrementd en los
ultimos afios, alcanzando su mayor porcentaje en el afio 2022. En el 2020-2021 se registra
una baja incidencia, segun la distribucién de sexo indica un predominio en las mujeres con
el 65% (1801 casos) y el 35% (976 casos) en hombres (10).

De acuerdo con el censo de poblacion de vivienda del Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica en el afio 2020, méas del 45% de hogares del distrito de Veintiséis
de Octubre se encuentran en un nivel medio de ingreso per cépita, es decir, perciben entre
S/842.15 y S/1,079.12 mensuales. Asimismo, el 28.9% de los hogares del distrito se
encuentran en un nivel medio alto de ingreso per cépita entre S/1,079.13 y S/ 1,553.07,
seguido nivel medio bajo (19.9 % de los hogares). Ademds, solo el 0.2% (81 hogares) percibe
un ingreso de S/657.83 a menos soles, encontrandose en el nivel bajo (11).

Frente a esta problematica los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza
del sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, pueden tener un estilo de vida no saludable,
y un ingreso econdémico bajo ya que las personas mayores presentan y padecen de
enfermedades no transmisibles las cuales se relaciones con sus estilos de vida como falta de
ejercicio, consumo excesivo de alcohol, tabaco, malos hébitos alimenticios, donde las
principales enfermedades de esta comunidad en un reporte de la Direccion Regional de Salud
(DIRESA) encontraron un alto porcentaje de personas adultas con diabetes e hipertension,
sin embargo no acuden al Centro de Salud, mucho menos tienen conciencia de la mortalidad.

Entre las posibles causas de que generan los estilos de vida no saludables en los
adultos es porque ignoran todo tipo de informacién sobre la importancia de estilos de vida
saludables por sus costumbres y tradiciones de no abordar estos problemas de los adultos del
asentamiento humano Nueva Esperanza del sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre
existird un aumento de enfermedades no trasmisibles, crénicas y cardiacas. Estos resultados
servirdn para dar informacion sobre el estilo de vida que mantienen los adultos y asi las
autoridades puedan realizar programas de promocién de la salud para que mejore la calidad
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de vida, prevenir enfermedades cronicas y tomar decisiones informadas sobre salud y

bienestar

1.2. Formulacion del problema

(Existe relacion entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales de los adultos del

asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre,

Piura, 20247

1.3.  Objetivo general

Determinar la relacién entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales de los adultos

del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre,

Piura

Objetivos especificos

e Identificar el estilo de vida de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza
sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura.

e Identificar los factores biosocioculturales (edad, sexo, religién, grado de instruccion,
estado civil, ocupacién, ingresos econdmicos) de los adultos del asentamiento humano de
Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura.

1.4. Justificacion

Es pertinente porque segun la Politica Multisectorial de salud a identificado que en
el Perd se estdn perdiendo afios de vida saludables por causas evitables y una de ellas el
estilo de vida. Es pertinente también porque las variables de estudio estilo de vida y factores
biosocioculturales se encuentran dentro de la linea de investigacion de la Escuela Profesional
de Enfermeria de la ULADECH Catdélica denominada factores de riesgo y Determinantes de
la salud

Es relevante porque la informacién va a permitir a las autoridades de la localidad y
al personal del puesto de salud poder tener informacidn objetiva para implementar nuevas
estrategias programas € intervenciones que promuevan el estilo de vida saludable y asi

mejorar la salud y bienestar de los adultos. servirin como base para futuras investigaciones.



II.Marco tedrico
2.1. Antecedentes
2.1.1 Antecedentes internacionales

Rojas I, et al. (12) investiga los “Estilos de vida en adultos de una comunidad
colombiana segin el Modelo de Nola Pender, 2023 el objetivo fue describir los Estilos de
vida segun el modelo de promocién de la salud de Nola Pender en poblacion adulta
colombiana participante de un proyecto de intervencién comunitaria, en la metodologia su
muestra fue de 117 personas, un estudio descriptivo transversal. Los resultados la puntuacién
total de HPLP II fue de 137,5 (buen comportamiento promotor de la salud). En relaciéon con
la media global por dimensiones, el crecimiento espiritual alcanz6 la media mas alta (27,94),
mientras que la actividad fisica la mds baja (16,8), en conclusion, la poblacion adulta tiene
un buen comportamiento promotor de salud.

Hidalgo D, Panchana E. (13) investiga los “Habitos alimentarios, Estado
nutricional y Estilos de vida en adultos de 30 a 50 afios que trabajan en la unidad judicial de
Florida Norte en la Ciudad de Guayaquil durante el periodo 2019-2020” el objetivo
determinar los habitos alimenticios, estado nutricional y estilos de vida en los adultos que
trabajan en la unidad judicial de florida norte en la ciudad de Guayaquil. En su metodologia
la muestra de 62 adultos, investigacion observacional descriptiva, cuantitativa transversal.
Los resultados la prevalencia de sobrepeso fue del 57% en el sexo masculino y 29% en el
femenino, sin embargo, los nimeros cambian al tratarse de obesidad presentdndose esta
condicién un 26% en mujeres y 18% hombres. Fueron notable los resultados predominé un
estilo de vida es irregular sobresaliendo el descenso de actividad fisica y desequilibrio en la
alimentacion.

Fernandez A, et al. (14) investiga los “Estilos de vida saludables en adultos del
Corregimiento la playa sector la Playita 2021 implementando la teoria de Nola Pender” el
objetivo fue caracterizar los Estilos de los adultos del corregimiento la playa, metodologia
su muestra 117 adultos, estudio cuantitativo, descriptivo. Resultados el 60% de los
encuestados pertenecen al sexo femenino, el 40% al grupo masculino, los porcentajes de
mayor predominio son: responsabilidad en salud 47% nunca asiste a educaciéon sobre
cuidado de salud, en actividad fisica el 55% nunca sigue un programa de ejercicios, en
nutricién el 39% a veces come. En conclusidn, se evidencia necesidad de fortalecer con
estrategias educativas la responsabilidad en salud, la actividad fisica para asi contribuir a un

mejoramiento de los estilos de vida.



2.1.2Antecedentes nacionales

Baylon J, Cosme J. (15) el investiga el “Estilo de vida relacionado con los factores
biosocioculturales y Estado nutricional del adulto de la localidad de Tarmatambo 2021 el
objetivo determinar la relacion entre los Estilos de vida con los factores biosocioculturales
y Estado de nutricion del adulto de la localidad de Tarmatambo. La metodologia su muestra
de 92 personas. estudio cuantitativo, disefio no experimental, correlacional. Los resultados
el estilo de vida es un poco adecuado en el 47% de los pobladores y es mayor entre los que
tienen 56 a 60 afnos de edad 41,3% la conclusion existe significativa relacion entre el estilo
de vida y los factores biosocioculturales y estado nutricional del adulto.

Alvarez N. (16) investiga el “Estilo de vida y factores biosocioculturales en el adulto
que acude a la Clinica Arthromeds Lima, 2022 el objetivo determinar la relacion entre el
Estilo de vida y factores socioculturales en el adulto que acude a la clinica
Arthromeds_Lima, 2022. Metodologia la muestra 268 adultos, estudio cuantitativo, de corte
trasversal, descriptivo correlacional. Resultados la totalidad (99,2) % de los adultos no tiene
un estilo de vida saludable. En los factores biosocioculturales la mayoria (80,22) % son de
sexo masculino, casi la mitad refiere realizar otros trabajos, mas de la mitad profesan religién
catdlica, no existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida el sexo grado
de instruccidn, ocupacion religion e ingreso econémico.

Garcia J. (17) investiga el “Estilo de vida y fatores biosocioculturales en adultos del
Pueblo Joven Miramar Bajo, sector I1I, Chimbote, 2024” el objetivo determinar la relacion
entre el Estilo de vida y los factores biosocioculturales en adultos del pueblo joven Miramar
bajo, sector III, Chimbote. Su metodologia la muestra 285 adultos, estudio cuantitativo,
descriptivo correlacional. Resultados el 63,2% de la poblacion adulta tiene un estilo de vida
no saludable, en cuanto a los factores biosocioculturales el 66,7% son adultos maduros (30
a 59 anos de edad) el 62,1 % son de sexo femenino, el 76,8% profesa religion catdlica, el
51,2% tiene secundaria completa el 63,2% son convivientes. Se concluye que no existe
relacion entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales edad, sexo, religion, grado

de instruccidn. sin embargo, si existe entre el estilo de vida y la ocupacidn.



2.1.3 Antecedentes regionales

Yajahuanca A. (18) investiga el “Estilo de vida y factores biosocioculturales del
adulto en el Caserio Cabeza Huancabamba Piura, 2022” el objetivo fue determinar la
relacion entre el Estilo de vida y los factores biosocioculturales del adulto en el Caserio
Cabeza_Huancabamba_2022. Su metodologia la muestra fue de 118 adultos a quienes se le
hizo la aplicacion de dos instrumentos, estudio cuantitativo, descriptivo, no experimental de
doble casilla. Los resultados el 73% presentan estilos de vida no saludable. Se concluye que
si existe relacion estadistica entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales de edad,
estado civil e ingreso econdmico. sin embargo, se determiné que no existe relacion
estadisticamente significativa entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales de sexo,
grado de instrucciodn, religion y ocupacion.

Giron L. (19) investiga el “estilo de vida y los factores biosocioculturales del adulto
del A.H Nuevo Catacaos I Etapa_Catacaos Piura, 2022 el objetivo fue determinar la
relacion entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales. Su metodologia la muestra
fue de 293 adulto, estudio cuantitativo, descriptivo correlacional de disefio transversal. Los
resultados que el 78% mantiene un estilo de vida saludable no saludable, en los factores
biosocioculturales de la persona, el 60% tiene la edad 36 a 59 afos, el 61% son de sexo
femenino, el grado de instruccién 47% con secundaria completa, el 87% son catdlicos.
Concluyendo que existe relacion entre el estilo de vida y grado de instruccion religion y no
existe relacion estadistica entre estilo de vida y factores bioldgicos y sociales (edad, sexo,
estado civil, ingreso econdémico y ocupacién)

Reyes M. (20) investiga el “Estilo de vida y factores biosocioculturales del adulto,
en el Asentamiento Humano los Polvorines_Villa Piura_Veintiséis de Octubre_Piura, 2022
el objetivo fue Determinar la relacién entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales
del adulto en el asentamiento humano los Polvorines. Su metodologia la muestra fue de 208
adultos, estudio cuantitativo, descriptivo, disefio correlacional. Los resultados el 63% tienen
un estilo de vida no saludable, el 64% son mujeres, el 50% son convivientes, el 52% tiene
un ingreso econdémico de 650 a 850. Concluyendo que, si existe relacion entre el estilo de
vida, el sexo, estado civil. No existe relacion estadistica significativa entre el grado de

instrucciodn, religién y ocupacion del adulto.



2.2. Bases tedricas

La presente investigacion se fundamenta en el Modelo de determinantes de la Salud
presentadas por Marc Lalonde y el Modelo de promocién de la salud de Nola Pender.

Mac Lalonde enuncia cuatro dimensiones de la salud: biologia humana, medio
ambiente, el estilo de vida y atencion sanitaria, de los cuales en este trabajo de investigacion

se tomaron los determinantes: Biologicos, Estilo de vida y el Entorno sociocultural (21).

Figura 1

Modelo de Determinantes de la salud

Sakud
e 2l L

En cuanto a la Biologia humana Lalonde hace referencia sobre los factores
intrinsecos no modificables como genética, edad, sexo, raza, también estan incluidos
aspectos de salud fisica y mental que se desarrollan en el cuerpo humano, este comprende la
herencia genética, el proceso de maduracion y envejecimiento de la persona (22).

Marc Lalonde define a los estilos de vida como un grupo de decisiones que representa
la eleccion de un individuo con respecto a su bienestar y sobre las cuales se ejerce un alto
grado de control. Ademas, el comportamiento humano y los habitos de vida son los factores
mas importantes para determinar si un estilo de vida es beneficioso o perjudicial para la
salud. Identificar habitos dafiinos a largo plazo, de igual forma, el estilo de vida es un factor
sumamente importante para la salud de la poblacion, si el estilo de vida es bueno entonces
los adultos también tendran un mayor nivel de salud (22).

En cuanto al entorno sociocultural Lalonde lo define como todos los asuntos
relacionados con la salud externa para el cuerpo humano y sobre el cual la persona tiene
poco o ningun control, incluyendo el entorno fisico y social de la persona adulta (22).
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Nola Pender refiere que su modelo interviene ampliamente en las conductas y
acciones que adquiere cada persona de acuerdo a su proceso cognitivo el modelo de
promocion de la salud tiene como objetivos identificar conceptos relevantes de conducta
promotoras de la salud e integrar los resultados de la investigacion de manera que facilite la
generacion de hipotesis comprobables. La teoria contintia perfecciondndose y ampliandose
para explicar las relaciones entre los factores que se cree que influyen en los cambios en el
comportamiento de la salud (23).

2.2.1. Bases conceptuales

Adulto: organismo que ha alcanzado su desarrollo y crecimiento completo, en esta
edad se presentan un conjunto de acontecimientos sociales, personales y laborales. También
se producen cambios a lo largo del ciclo vital, en el entorno personal estos cambios
demandan procesos de adaptacion y modificacion a las nuevas situaciones o requieren de
adaptacion de nuevos roles, circunstancias que generan crisis positivas o negativas en la
persona, de acuerdo al grupo etario del MINSA los clasifica en tres etapas: adulto joven que
comprende de 18 a 29 afios, adulto maduro de 30 a 59 anos y adulto mayor de 60 a mas
(24,25).

Estilo de vida: conductas y patrones que incluyen creencias, valores, tradiciones,
experiencias de trabajo, de famililla y de recreacion entre otros. Los patrones de conducta
estan determinados por la forma en que la persona vive su vida. A veces las conductas de
riesgo para la salud que el individuo asume constituyen la unica forma de sobrevivir en el
sistema social (26).

Factores biosocioculturales: los define como las circunstancias en que las personas
nacen, crecen trabajan, viven y envejecen incluido el conjunto mas amplio de fuerzas y
sistemas que influyen sobre las condiciones de la vida cotidiana. Estas fuerzas y sistemas
constituyen politicas y sistemas econdmicos, programas de desarrollo, normas y politicas
sociales (27).

2.3. Hipotesis

Ho: No existe relacion entre el Estilo de vida y los Factores biosocioculturales de los adultos
del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre,
Piura.

Ha: Existe relacion entre el Estilo de vida y los Factores biosocioculturales de los adultos
del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre,

Piura



III.

3.1.

3.2

Metodologia
Tipo, Nivel y diseiio de la investigacion
Tipo
Cuantitativo
Busco6 con mayor objetividad todo proceso, pretendié describi6 y explico las
variables, asimismo se buscd conocer y capturd la realidad externa o fendémeno
estudiado tal y como fue (28).
Corte transversal
Se recolectd datos en un s6lo momento en un tiempo Unico, describimos las
variables en un grupo de casos, el cual determin6 cudl fue el nivel o la modalidad
(28).
Nivel
Descriptivo correlacional
Pretendio explicar las caracteristicas y perfiles de las personas grupos
comunidades o cualquier otro fendmeno que se sometid a un analisis. Porque tuvo
como finalidad conocer la relacion o grado de asociacidon que existia entre dos 0 mas
conceptos (28).
Disefio de la investigacion
Correlacional
Estableci6 una relacion entre dos o mas categorias o variables en un momento
determinado (28).
Poblacion y muestra
Poblacion
Conformado por 249 adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza,
sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura
Muestra
Constituido por 151 adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza,

sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura

NZ2pq
~ d2(N—1) +Z2pq

n
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Donde:

n = Tamaio de la muestra

N = Tamafo de la poblacion (N-249)

Z. = Valor critico, calculado de tabla de distribucién normal

d = Referido a la amplitud del intervalo de confianza (margen de error)
p = Proporcion esperada que se repita el fenomeno de estudio

q = Proporcion de la poblacion que no representa al fendmeno

Reemplazando los valores en la formula:

- 249 (1.96)2(0.5)(0.5)
1= 0.05)2(249 — 1) + (1.96)2(0.5)(0.5)

n=151

Unidad de analisis
Cada adulto del asentamiento humano Nueva Esperanza sector VIII del distrito
Veintisé€is de Octubre, Piura. Quienes formaron parte de la muestra.
Criterios de inclusion
eLa persona adulta que aceptd participar de la investigaciéon mediante la firma del
consentimiento informado.
e La persona adulta que vivié en el asentamiento humano de Nueva Esperanza por lo
menos desde hace 3 afios.
Criterios de exclusion
e La persona adulta que no se encontré presente en su vivienda, en el momento de
aplicacion de la encuesta.
e La persona adulta que por motivos de salud no pudo responder la encuesta.
e La persona que presentd capacidades especiales.
3.3. Operacionalizacion de las variables
Estilo de vida
Definicion conceptual
Representa el conjunto de actitudes y comportamiento que desarrollan las personas

de forma individual o colectiva para satisfacer sus necesidades (26).
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Definicion operacional
Escala nominal
e Estilo de vida saludable: 75 - 100 puntos
e Estilo de vida no saludable: 25 - 74 puntos
Factores biosocioculturales
Definicion conceptual
Hacen referencia a las condiciones que influyen en ella y las vias particulares por
medio de las que se ejerce dicha influencia. se han considerado como la edad, sexo, estado
civil, grado de instruccion, ocupacion, ingreso econdmico y religion (29).
Definicion operacional
En la siguiente investigacion se operacionalizd con los siguientes indicadores.
Edad
Definicion conceptual
Tiempo transcurrido desde el nacimiento hasta la fecha de referencia. ser vivo que ha
llegado a la plenitud de crecimiento o desarrollo, adulto que llega a un grado de perfeccion,
cultivado, experimentado (30).
Definicion operacional
Escala ordinal
e Adulto joven: 18-29 afios
e Adulto maduro: 30-59 afios
e Adulto mayor: 60 a mds afios
Sexo
Definicion conceptual
Segun la biologia, el sexo es un conjunto de caracteristicas que caracteriza a los
individuos de una especie, los divide en masculinos y femeninos y aseguran una
reproduccion caracterizada por la diversidad genética (31).
Definicion operacional
Escala nominal
e Masculino

e Femenino
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Religion
Definicion conceptual
Se entiende como un sistema de creencias, practicas y valores culturales, éticos y
sociales a través de la cual una comunidad se relaciona con lo sagrado y transcendente (32).
Definicion operacional
Escala nominal
e Catodlico
e Evangélico
e Testigo de Jehova
¢ Otros
Grado de instruccion
Definicion conceptual
El nivel de estudios que una persona haya completado por medio de la instruccion de
un docente (33).
Definicion operacional
Escala ordinal
e Analfabeto (a)
¢ Primaria completa/Primaria incompleta
e Secundaria completa/Secundaria incompleta
e Superior completa/Superior incompleta
Estado civil
Definicion conceptual
Condicion de una persona en relacién con su nacimiento, nacionalidad, filiacion,
matrimonio que se hacen constar en el registro civil (34).
Definicion operacional
Escala nominal
e Soltero (a)
e Casado (a) / Conviviente
e Separado (a) / Divorciada

e Viudo (a)
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Ocupacion
Definicion conceptual
El termino se utiliza como sindénimo de trabajo o deberes domésticos, los cuales son
cargos que generan ingresos economicos (35).
Definicion operacional
Escala nominal
e Obrero (a)
e Empleado (a)
e Agricultor
e Ama de casa
e Estudiante
¢ Otros
Ingresos economicos
Definicion conceptual
Cantidad de recurso monetario, dinero que se asigna a cada factor por su contribucioén
(36).
Definicion operacional
Escala de intervalo
e Menor de 500 nuevos soles
e De 500 a 1025 nuevos soles
e Mayor de 1025 nuevos soles
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.4.1. Técnicas
En el presente trabajo se utilizo la encuesta y observacion asi se aplicé los instrumentos.
3.4.2. Instrumentos
La investigacion utilizé 2 instrumentos para la recoleccion de datos en los cuales se
detallardn a continuacion.
Instrumento N°1
Escala de estilo de vida
El instrumento fue desarrollado sobre la base de la Escala de estilo de vida, Health, Walker
E, Sechrist K, Pender N, modificado por Delgado, R; Diaz.R; Reyna, constituido por 25

items distribuido en 6 dimensiones. (Anexo 2)
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e Alimentacién: 1, 2,3,4,5,6
e Actividad y Ejercicio: 7, 8
e Manejo del Estrés: 9, 10, 11, 12
e Apoyo Interpersonal: 13, 14, 15, 16
e Autorrealizacion: 17, 18, 19
e Responsabilidad en Salud: 20, 21, 22, 23, 24, 25
Cada item tendra un criterio de calificacion:
e NUNCA: N=1
e AVECES: V=2
e FRECUENTEMENTE: F=3
e SIEMPRE: S=4
Instrumento N°2
Cuestionario de factores Biosocioculturales
Elaborado por Delgado, R; Diaz, R; Reyna, E. modificado por Reyna, E. y adaptado por
Gorritti, C. constituido por 7 items distribuido. (Anexo 2)
e Datos de identificacidon, donde se obtuvieron solo las iniciales o seudonimos de la
persona
e Los determinantes biosocioeconémicos (sexo, edad, religién, grado de instruccion,
ingreso econémico y ocupacion)
Control de calidad de los datos
Los instrumentos fueron evaluados en su validez y confiabilidad anteriormente.
Validez
Diaz, R; Reyna, E; Delgado, R se aseguraron la validez externa del instrumento de la
escala de estilo de vida mediante el juicio de expertos presentando el instrumento a 4
expertos en el drea a investigar, quienes con sus sugerencias brindaron mayor calidad y
especificidad a los instrumentos. El instrumento de Cuestionario de factores
biosocioculturales no se le realizé validez por la naturaleza de sus indicadores que son
precisos en sus datos. La validez interna del instrumento de la Escala del estilo de vida se
realizé item por item total a través de la prueba piloto a una muestra similar a la poblacion
que se piensa estudiar. Se aplicé la férmula R de Pearson en cada uno de los items;

obteniéndose: Si r>0.20 el instrumento es valido. (Anexo 3)
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Confiabilidad
Diaz, R; Reyna, E; Delgado, R midieron y garantizaron la confiabilidad de la escala
de Estilo de vida mediante la prueba de Alfa de Cronbach y el método de division en mitades

teniendo como resultado 0.794 teniendo un alto grado de confiabilidad. (Anexo 3)

El instrumento de Cuestionario de factores biosocioculturales no se le realiz6
confiabilidad por la naturaleza de sus indicadores que son precisos en sus datos.

3.5. Método de analisis de datos

3.5.1. Procedimiento de recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se considero los siguientes

aspectos:

e Se informo y se pidi6 el consentimiento de los adultos haciendo hincapié que los datos
recolectados y resultados obtenidos mediante su participacidon son estrictamente
confidenciales.

e Se coordiné con los adultos, para su disponibilidad y el tiempo para la fecha de la
aplicacion del instrumento.

e Se procedi6 a aplicar el instrumento a cada uno de los adultos.

e Se realiz6 la lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos.

e El instrumento fue aplicado en un tiempo de 15 a 20 minutos, las respuestas fueron
marcadas de manera personal y directa.

3.5.2. Analisis y procesamiento de datos

Los datos fueron ingresados a una base de datos SPSS Statistics para su respectivo
procesamiento. asi mismo, se elaboraron tablas de distribucion de frecuencias absolutas,
porcentuales; simples y de doble entrada con sus respectivos graficos estadisticos. Para
establecer la relacion entre variables de estudio se utilizd la prueba de Independencia Chi

cuadrado con el 95% de confiabilidad y significancia de p < 0.05.

3.6.  Aspectos éticos

Los principios éticos que guiaron la presente investigacion fueron considerados en el

Reglamento de Integridad Cientifica en la Investigacion, V0O1, de la Universidad Catélica

los Angeles de Chimbote (37).

Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes:

Se protegido en todo momento la participacion del adulto de manera anénima

permitiendo solo colocar un seudénimo o iniciales de los nombres en los instrumentos,
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aclarandole al mismo que la informacion que se obtuvo es solo para fines de investigacion
sin exponer la identidad.

Toda la informacion relacionada al estudio se almacenod de forma segura. La
informacion de los participantes fue guardada en una base de datos protegidas por
contraseias en computadoras accesibles solo a investigadores del estudio, toda la
informacion que resultd del presente estudio fue tratada con estricta confidencialidad y
solamente la investigadora mencionada en el presente estudio, autoridades regulatorias
locales, comités de ética, y aquellos que estas designaron tengan acceso a esta informacion.
Cuidado del medio ambiente:

Se respeto el entorno, la proteccion de especies y preservacion de la biodiversidad y
naturaleza del entorno, utilizando material reciclable (papel) y eliminando de manera
adecuada los residuos solidos.

Libre participacion por propia voluntad:

Los participantes tuvieron el derecho de estar informados acerca de los propdsitos y
la finalidad de la investigacion en la cual fueron participes a voluntad propia, a través de la
firma del Formato de Consentimiento Informado de la Universidad.

Beneficencia, no maleficencia:

Todos los hallazgos encontrados en la investigacion no causaron dafio de ningin
modo a los participantes de la investigacion, los resultados de la investigacion son
descriptivos y permitiran implementar estrategias que mejoren su salud y calidad de vida, el
participante no tuvo beneficios ni retribuciones por su participacion.

Integridad y honestidad:

Se asegurd la objetividad imparcialidad y transparencia en la difusion responsable de
la investigacion en revistas cientificas, ponencias o eventos cientificos se recogid la
informacion con el registro veraz de los datos brindados.

Justicia:
Se dio un trato equitativo a todos los participantes durante todo el proceso que se

realizd en esta investigacion.

17



IV. RESULTADOS

TABLA 1
Estilo de vida de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII

del distrito Veintiséis de Octubre, Piura

ESTILO DE VIDA n %
Saludable 34 22.52%
No saludable 117 77,48%
Total 151 100 %

Fuente: Escala de Estilo de vida, adaptada por Delgado, R. Reyna, M. y Diaz, R. Aplicada a los Adultos
del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura,
septiembre 2024

FIGURA 2
Estilo de vida de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII

del distrito Veintiséis de Octubre, Piura
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Fuente: Escala de Estilo de vida, adaptada por Delgado, R. Reyna, M. y Diaz, R. Aplicada a los Adultos
del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura,
septiembre, 2024
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TABLA 2
Factores biosocioculturales de los adultos del asentamiento humano de Nueva

Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura

EDAD n Yo
Adulto Joven (18-29 afios) 13 8,61
Adulto maduro (30-59 afios). 132 87,42
Adulto mayor (60 a més aiios) 6 3,97
Total 151 100,0
SEXO n Yo
Masculino 88 58,28
Femenino 63 41,72
Total 151 100,0
RELIGION n %
Catolico 145 96,03
Evangélico 6 3,97
Testigo de Jehova 0 0
Otros 0 0
Total 151 100,0
GRADO DE INSTRUCCION n Yo
Analfabeto 1 0,66
Primaria completa / Primaria incompleta 7 4,64
Secundaria completa / Secundaria incompleta 125 82,78
Superior completa / Superior incompleta 18 11,92
Total 151 100,0
ESTADO CIVIL n Y0
Soltero (a) 68 45,03
Casado (a) / Conviviente 24 15,9
Separado (a) / Divorciado 59 39,07
Viudo 0 0
Total 151 100,0
OCUPACION n %
Obrero (a) 15 9,93
Empleado (a) 59 39,07
Agricultor 0 0
Ama de casa 15 9,93
Estudiante 13 8,62
Otros 49 32,45
Total 151 100,0
INGRESO ECONOMICO n 9o
Menor de 500 soles 44 29,14
De 500 a 1025 soles 86 56,95
Mayor de 1025 soles 21 13,91
Total 151 100,0

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector
VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024
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FIGURA 3
Edad de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del

distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre 2024

FIGURA 4
Sexo de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del

distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII

del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024
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FIGURA 5§
Religion de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del

distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024

FIGURA 6
Grado de instruccion de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza

sector VIII del distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024
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FIGURA 7
Estado civil de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII

del distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024

FIGURA 8
Ocupacion de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII
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del distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024
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FIGURA 9
Ingreso economico de los adultos del asentamiento humano de Nueva Esperanza sector

VIII del distrito Veintiséis de octubre, Piura
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Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R,
Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII
del distrito Veintiséis de Octubre, Piura, septiembre, 2024
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TABLA 3

Relacion entre el Estilo de vida y los Factores biosocioculturales de los adultos del

asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de

Octubre, Piura

No Total Chi-
Edad Saludable % Saludable %o % cuadrado
Adulto Joven
(18-29 afios) 9 5,96 4 2,7 13 8,61
Adulto maduro
(30-59 afios) 106 70,20 26 173 132 8742  X2=0,9752
gl=3
Adulto mayor P=0,0994 >
(60 a més afios) 0,05
2 1,32 4 2,7 6 3,97
No existe
Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacién
Sexo No Chi-
Saludable % Saludable %o Total % cuadrado
Masculino 72 47,68 16 10,60 88 58,28 X2=3,9428
gl=1
P=0,128 >
Femenino 45 29,80 18 11,92 63 41,72 0,05
No existe
Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacion
. ol No Chi-
Religion Saludable ¢  Saludable o 1ol % cuadrado
Catdlico 115 76,16 30 19,87 145 96,03 X2=0,02857
gl=4
Evangélico 2 1,32 4 2,65 6 3,97 P=0,1824 >
0,05
Testigo de Jehova 0 0 0 0 0 0
Otros 0 0 0 0 0 0
No existe
Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacion
Grado de instruccién No Chi-
Saludable % Saludable % Total % cuadrado
Analfabeto 1 0,66 0 0,0 1 0,66
Primaria completa /

LT X2=0,02324
Primaria incompleta 6 3.97 | 0,66 7 4,64 al=6
Secundaria completa / on(’)lg 55 0>
Secundaria incompleta 102 67.55 s 15,23 125 82,78
Superior completa /

Superior incompleta 8 5,30 10 6,62 18 11,92
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No existe

Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacion
. . No Chi-
Estado Civil Saludable % Saludable % Total % cuadrado
Soltero (a) 58 38,41 10 6,62 68 45,03
Casado (a) / X2=1,7945
Conviviente 20 13,24 4 2.65 24 15,9 gl=4
P=0,1246 >
Separado (a) / 0,05
Divorciado 39 25,83 20 13,24 59 39,07
Viudo 0 0 0 0 0 0
No existe
Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacion
.. No Chi-
Ocupacion Saludable % Saludable % Total % cuadrado
Obrero (a) 14 9,27 1 0,66 15 9,93
Empleado (a) 51 33,77 8 5,30 59 39,07
Agricultor 0 0 0 0 0 0
X2=5,7854
Ama de casa 12 7.94 1,99 15 9,93 gl=5
3 P=0,1854 >
Estudiante 10 6,62 3 1,99 13 8,62 0,05
Otros 30 19,88 19 1257 49 3245
No existe
Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacion
L. No Total Chi-
Ingreso Econémico Saludable % Saludable % % cuadrado
Menor de 500 soles 40 26,49 4 2,65 44 29,14 X2=0,02354
gl=2
De 500 a 1025 soles 68 45,03 18 11,92 86 56,95 P=0,0289 >
0,05
Mayor de 1025 soles 9 5,96 12 7,95 21 13,91
No existe
Total 117 77,48 % 34 22,52% 151 100 relacion

Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de factores

biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los

adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de octubre, Piura,

septiembre, 2024
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Figura 10
Relacion entre la edad y el estilo de vida de los adultos del asentamiento humano de

Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura

80.00%
70.20%
70.00%

60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00% 17.30%

10.00% 5.96%

0.00%

Adulto Jéven Adulto Maduro Adulto Mayor

2.70% 132%  2.70%

@ No Saludable Saludable

Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de factores
biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los
adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura,
septiembre, 2024

Figura 11
Relacion entre el sexo y el estilo de vida de los adultos del asentamiento humano de

Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura
60.00%

50.00% 47.68%

40.00%

29.80%
30.00%

20.00%
10.60% 11.92%
10.00%

0.00%
Masculino Femenino

@ No saludable Saludable

Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de
factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C.
Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de

Octubre, Piura, septiembre, 2024
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Figura N°12
Relacion entre la religion y el estilo de vida de los adultos del asentamiento humano
de Nueva Esperanza sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura
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@ No saludable Saludable

Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de
factores biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C.
Aplicada a los adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de
Octubre, Piura, septiembre, 2024

Figura 13
Relacion entre el grado de instruccion y el estilo de vida de los adultos del
asentamiento humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito de Veintiséis de

Octubre, Piura

80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%

30.00%
20.00% 15.23%
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Analfabeto Primaria completa/ Secundaria completa/ Superior completa /
Primaria incompleta Secundaria Superior incompleta
incompleta

0.00%

@ No saludable Saludable

Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de factores
biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los
adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de octubre, Piura,

septiembre, 2024
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Figura 14
Relacion entre el estado civil y el estilo de vida de los adultos del asentamiento
humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito de Veintiséis de Octubre, Piura
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0.00%

Soltero (a) Casado (a) / Conviviente Separado (a) / Divorciado

@ No saludable Saludable

Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de factores
biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los
adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura,
septiembre, 2024

Figura 15
Relacion entre la ocupacion y el estilo de vida de los adultos del asentamiento

humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito de Veintiséis de Octubre, Piura
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Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de factores
biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los
adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura,

septiembre, 2024
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Figura 16
Relacion entre el nivel de ingreso y el estilo de vida de los adultos del asentamiento

humano de Nueva Esperanza sector VIII del distrito de Veintiséis de Octubre, Piura
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Fuente: Escala de estilo de vida, adaptado por Delgado, R, Reyna, E y Diaz, R y Cuestionario de factores
biosocioculturales, elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R, Adaptado por Gorritti, C. Aplicada a los
adultos del asentamiento humano Nueva Esperanza, sector VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura,
septiembre, 2024
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V. DISCUSION
TABLA 1

En la siguiente investigacion en cuanto a los resultados obtenidos se presenta que el
estilo de vida del adulto el 77,48% es no saludable y el 22,52% tiene un estilo de vida
saludable, estos resultados se deben a una mala alimentacion inadecuada, inactividad fisica,
manejo del estrés, no tiene apoyo interpersonal, no son responsables en su salud, todo esto
conlleva que afecte su salud.

Estos resultados obtenidos se asemejan con el autor Garcia J, (17) quien presenta en su
investigacion el 63,2% de la poblacion adulta tiene un estilo de vida no saludable, mientras
que el 36,8% presenta un estilo de vida saludable. Otros resultados que también se asemejan
son los del autor Yajahuanca A, (18) el cual concluyo que el 73% presenta un estilo de vida
no saludable y un 27% presenta un estilo de vida saludable.

Otro resultado que difiere es del autor Rodriguez R, (38) que concluye que el 56,2%
tiene un estilo de vida saludable. También otro autor Olivas A, (39) donde el 89% tienen un
estilo de vida saludable.

Debido a que en los resultados se encontrd que la mayoria tiene un estilo de vida no
saludable y menos de la mitad un estilo de vida saludable Marc Lalonde fundamenta que los
estilos de vida son conductas y patrones, acto liberador pues involucra asumir el control y la
responsabilidad de la propia salud (26)

El estilo de vida se entiende como aquellos habitos de conducta que rigen las
actividades cotidianas y la forma de afrontar aquellos retos que se presentan a lo largo de las
diferentes etapas de la vida, el estilo de vida influye en la salud de una manera u otra
dependiendo de las caracteristicas y circunstancias de cada persona, para tener un buen estilo
de vida es necesario tener bienestar fisico y emocional, otra de ellas también es importante
seguir una dieta variada y equilibrada rica en alimentos frescos, frutas ricas en fibra y pocas
grasas y azucares (40).

Las dimensiones del estilo de vida son: alimentacion, actividad y ejercicio, manejo
del estrés, apoyo interpersonal, autorrealizacién y responsabilidad en salud. en cuanto a la
alimentacion llevar una dieta sana ayuda a prevenir diferentes enfermedades no transmisibles
y trastornos. sin embargo, el aumento de alimentos procesados, la rapida urbanizacion y el
cambio en el estilo de vida han dado lugar a cambios en los habitos alimentarios actualmente
las personas consumen alimentos hipercaldricos, grasas, azucares libres y por otra parte

muchos no consumen frutas, verduras. la composicidon exacta de una alimentacion variada,
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equilibrada y saludable estard determinada por las caracteristicas de cada persona (edad, sexo
grado y actividad fisica) (41).

Por lo tanto, en la alimentacion de los adultos del asentamiento humano de Nueva
Esperanza sector VIII. tienen una alimentacion no adecuada porque ellos no consumen
alimentos balanceados, no incluyen consumo de fruta, no consumen la cantidad suficiente de
agua no son conscientes que una buena alimentacion y un buen cuidado conlleva a tener buena
salud y asi podran prevenir enfermedades.

Con lo que respecta actividad fisica se ha identificado como uno de los principales
factores para la mortalidad, la actividad fisica o cualquier movimiento corporal que requiera
energia puede reducir el riesgo de enfermedades no transmisibles como la hipertension,
enfermedad coronaria, accidentes cerebro vasculares, la depresion, ansiedad entre otras. La
actividad fisica incluye otros beneficios y mejora de la salud 6sea y funcional, es esencial y
beneficiosa para la salud (42).

De tal forma los adultos refieren no realizar ningun tipo de ejercicio o alguna actividad
que conlleve a una vida sana. Son mas sedentarios, este estilo de vida puede ser causa de
muchas enfermedades cronicas el no hacer ejercicios en forma regular aumenta la obesidad
enfermedades coronarias cuanto mas sedentario mayor es el riesgo para la salud.

El estrés estado de preocupacion o tension mental generado por una situacion dificil.
la reaccion fisiologica del organismo entra en diversos mecanismos de defensa para afrontar
una situacion que se percibe como amenaza. Este es una respuesta natural y necesaria para la
supervivencia, la repuesta al estrés es una particular forma de afrontar y adaptarse a diversas
situaciones que se van a encontrar, el exceso puede provocar trastornos (43).

En cuanto al estrés los estudios reportan que les cuesta identificar las situaciones que
les causa estrés que no pueden expresar sus sentimientos y no realizan mecanismos de estrés
desconocen, refieren que casi muy poco expresan sus sentimientos o emociones son mas
reservados y algunas veces no tienen o no planean soluciones esto en parte es negativo porque
afecta la salud y puede conllevar a multiples estados emocionales lo que puede ocasionar
cambios en el comportamiento. La misma condiciones falta de trabajo, baja economia hace
que el adulto pueda ingresar a una crisis y no pueda saber como solucionarlo.

Asi mismo las relaciones interpersonales son la interaccion reciproca entre dos o0 mas
personas, la comunicacion es fundamental, las personas que no tienen suficientes relaciones
sociales corren un gran riesgo de sufrir accidentes cerebrovasculares, ansiedad, demencia,

depresion. la falta de esto también conlleva a otros factores de riesgo mas conocidos como el
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tabaquismo, consumo excesivo de alcohol, la inactividad fisica, todo esto tiene un gran efecto
en la salud fisica y mental (44).

Los resultados fueron que los adultos no comentan sus inquietudes con los demas
porque a veces no hay la suficiente confianza o existe el temor de querer expresar sus deseos
Se los reservan para ellos. Esto también puede ser perjudicial para la salud.

Referente a responsabilidad en salud implica en escoger, decidir sobre las alternativas
saludables correctas, en vez de aquellas que se vuelven un riesgo para la salud, esto significa
que tenemos habilidad para modificar los riesgos mediante cambios en nuestro
comportamiento (45).

Respecto con la responsabilidad en salud apenas los adultos acuden a un
establecimiento de salud por falta de tiempo solo van a la farmacia y compran lo que les
indican ahi, s6lo cuando tienen sintomas de gravedad van a su centro de atencion, a veces
comentan que no lo hacen por falta de tiempo, dinero porque hay adultos que no cuentas con
seguro.

Por lo tanto, los adultos la mayoria tienen un estilo de vida no saludable encontrando
como limitaciones que no tienen una buena informacion, la influencia de la cultura, percepcion
de la salud y el bienestar, el acudir de manera constante al establecimiento de salud, participar
en actividades de prevencion y adoptar estilos de vida saludable. De continuar asi traerd como
implicancia la aparicion de enfermedades no transmisibles que se pueden presentar a largo y
corto plazo en el desarrollo de la vida, por lo que es necesario adquirir estilo debida saludable.
TABLA 2

En la siguiente tabla se muestran los resultados relacionados con los factores
biosocioculturales de los adultos del asentamiento humano de Nueva esperanza sector VIII.
se evidenciaron que la mayoria de los participantes pertenecen al grupo de edad de adultos
87,42% son adultos maduros, el 58,28% son de sexo masculino, el 96,03 % son de religion
catolica, el 82,78 % tienen secundaria completa/incompleta, el 45,03 % son solteros seguido
de un 39,07% separados, el 39,07% son empleados y el 32,45% tiene otras ocupaciones, el
29,14% tienen un ingreso econdmico menor de 500 y el 56,95 % tiene un ingreso de 500 a
1025.

Esto resultados se asemejan con los del autor Alvarez N. (16) en su trabajo de
investigacion encuentra que la mayoria 80.22 % son de sexo masculino, el 58.96 se encuentra
en la etapa de adulto maduro, el 81,72 % es de religion catdlica, el 84,70 % su estado es
soltero. Otro autor Castillo R. (46) encontrando que el 65,75% son de sexo masculino, el

61,64% son adultos maduros, el 63,01% son de religion catdlica. Otro trabajo de investigacion
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donde difiere es del autor Nufiez C. (47) en su trabajo de investigacion donde tuvo como
resultado que el 56,0 % son de sexo femenino, el 63,.0 % son convivientes, el 55,0 % tienen
secundaria completa, el 56,0 % son ama de casa y el 90,0 % tiene un ingreso econémico menor
de 500 soles. Este estudio también difiere con los resultados obtenidos por Garcia J. (17) en
su trabajo de investigacion donde se encontré que la mayoria 62.1 % son de sexo femenino,
el 63.2 % son convivientes.

Segun la Organizacion panamericana de la salud define a los determinantes como las
circunstancias en que las personas nacen, crecen, trabajan, viven envejecen incluido las
condiciones de la vida cotidiana, los factores caracterizan a una poblacion en un entorno
determinado porque definen las condiciones de vida y salud, influencian en el comportamiento
y las decisiones, varian segun la cultura, la sociedad y el entornoSe han considerado como la
edad, sexo, estado civil, grado de instruccion, ocupacion, ingreso econdmico y religion (27).

Dentro de los factores biosocioculturales estudiados en la presente investigacion esta
la edad. Se encontr6 la mayoria de los adultos encuestados tuvieron entre 30 a 59 afos
encontrandose en la etapa de adulto maduro, segiun Pérez el adulto es el organismo que ha
alcanzado su pleno desarrollo y crecimiento, el MINSA los clasifica en tres etapas adulto
joven, adulto maduro y adulto mayor a partir de esta etapa comienzan a disminuir las
capacidades a nivel cognitivo. También comienza poco a poco con la perdida a nivel de fuerza
y aumento de peso, esta es la etapa mas extensa de la vida de la persona, comprende un largo
periodo de tiempo en el cual intervendran muchas variables sociales, culturales y psicologicas
que condicionaran el desarrollo de la persona adulta (24,25).

En la investigacion se encontrd que la mayoria son adultos maduros es una etapa donde
son mas productivos se puede adaptar con facilidad a cualquier tipo de cambio tiene la
autoestima y la confianza para alcanzar sus metas Los adultos experimentan todo tipo de
cambio, son vulnerables, en esta edad asumen responsabilidades y compromisos ya sea con la
familia u otros, en esta edad son mas accesibles y se mostraron interesados en participar en
las recolecciones de la informacién

Se puede identificar que la mayoria son de sexo masculino. De acuerdo con los datos
los hombres tienen menos esperanzas de vida, tanto hombre como mujer tiene derechos y
responsabilidades, el género es un factor determinante de inequidades sanitarias, se refiere a
los roles, caracteristicas oportunidades definidas por la sociedad que se consideran apropiados
para los hombres, mujeres, de acuerdo a los datos por sexo el hombre tiene una menor

esperanza de vida y una mayor carga de ainos de vida ajustada por discapacidad (48).
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En algunas culturas el hombre puede tener mas oportunidades accesos recursos,
educacion y empleo por lo que puede explicar una mayor presencia, en el ambito salud puede
tener mayor incidencia de ciertas enfermedades o lesiones, el hombre protector de la familia
y responsable de su seguridad ha ocupado un puesto de liderazgo en la sociedad, el hombre
también comparte responsabilidades dementicas y el cuidado de los hijos es mas libre para
expresar su emociones y vulnerabilidad puede elegir estilos de vida. son mas participativos en
la investigacion fueron mas accesibles.

La religion es una forma de vida y creencias que vinculan al hombre con lo sagrado y
divino proporciona una base moral ética para tomar decisiones algunas religiones
promuévenoslos de vida saludable con la obtencidn de alcohol y tabaco (49).

En cuanto a su religion la mayoria son catolicos, se basan en la creencia de un solo
Dios, asisten regularmente a misa, son fieles creyentes del hijo de Dios, aunque en este mundo
existen otro tipo de religion cada persona elige por voluntad propia. Por otro lado, existe un
porcentaje significativo que profesa otra religion. elegir que religion profesar sin injerencias
es derecho fundamental.

Constituye el tercer nivel de educacion basica regular, en este sentido se orienta al
desarrollo de competencias para la vida, el trabajo es fundamental para el desarrollo integral
de una persona ayuda a tomar decisiones responsables (50).

En cuanto al grado de instruccion se evidencia que el adulto cuenta con secundaria
completa/incompleta. algunos indican que, por motivos econémicos, por falta de apoyo, por
ser el sustento de su familia, o por errores de la vida no tuvieron la oportunidad de seguir
alguna carrera. Algunas veces los hombres pueden tener mayor acceso a la educacion,
especialmente en ciertos niveles educativos o campos de estudio.

El estado civil es la situacion de las personas a las diversas formas de union tienen
libertad de tomar decisiones disfrutan de su tiempo libre sin compromiso algunas veces
pueden tener menos oportunidades de actividad social (51)

Con respecto a su estado civil la mayoria de los adultos son solteros manifiestan que
es un compromiso grande tener familia, algunos prefieren estar solo hasta que llegue el (la)
indicada para establecer una relacion. Por ahora no quieren saber de responsabilidades por eso
prefieren estar solos porque prefieren tener independencia econdémica, priorizan su libertad y
autonomia.

Las ocupaciones trabajo industrial, de albaiiil, de ventas, en otras opciones de empleo

trabajan en instituciones publicas, como vigilante en hospitales, limpieza y mantenimiento de
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instituciones, algunos trabajan de chofer. clase o tipo de trabajo desarrollado esto depende del
nivel de estudios que profese. Clase o tipo de trabajo desarrollado (52).

La mayoria de los adultos son empleados o con otras ocupaciones algunos son
ambulantes, comerciantes otros son empleados temporales otros trabajan para empresas de
transporte de limpieza sus horarios de trabajo son parciales (por horas) o temporales (por
tiempos)

El ingreso econdmico es el grado maximo de bienestar tanto personal como familiar
estos pueden afectar a la salud mediante oportunidades de trabajo, remuneracion salarial, las
personas con bajos ingresos no pueden obtener su canasta basica ni tampoco tener servicios
basicos de luz y agua, es un factor importante en la calidad de vida de las personas (53).

En los resultados se obtuvo que la mayoria tiene un ingreso econémico de 500 a 1025.
en ocasiones hay falta de trabajo o por algtin tipo de enfermedad dejan de asistir, con el tiempo
de hoy y con el alza de los alimentos estos ingresos ya no alcanzan hay familias que tienen
una gran carga y a veces tienen que buscar trabajo de lo que sea para poder llevar algo a casa.

Las limitaciones fueron del tiempo porque salian a trabajar, no se encontraron, la
desconfianza para abrirse y expresar sus cosas, determinan la vulnerabilidad o residencia de
la poblacion ante enfermedades y problemas de salud, estos factores se manifiestan de manera
unica en cada poblacion y entorno, lo que los caracteriza y los diferencia de otros. Al
considerar los factores biosocioculturales podemos entender mejor las necesidades de salud
del adulto, desarrollar intervenciones y programas de salud efectivos, promover la equidad y
justicia social en salud.

TABLA 3

Se encontré que no existe relacion entre el estilo de vida con los factores
biosocioculturales. Al aplicar la prueba de chi cuadrado reportando para la edad X2=0,9752,
de igual manera para al sexo X2=3,9428, en cuanto a la religion se evidencio un X2=0,02857,
en cuanto al grado de instruccidn se obtuvo un X2=0,02324, en cuanto al estado civil se obtuvo
un X2=1,7945, en cuanto a la ocupacion se obtuvo un X2=5,7854 y en cuanto al ingreso
economico se obtuvo un X2=0,02354.

Existen trabajos similares como el de Nufiez C. (47) donde muestra que no existe
relacion significativamente el Estilo de vida y los factores biosocioculturales edad
(X2=0,9326) religion X2=0,00111, grado de instruccion X2=26,950, estado civil X2=1,7967,
ocupacion X2=5,3550 e ingreso econémico X2=0,0204. Garcia J. (17) donde se aprecia que
no existe relacion entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales (edad, sexo, religion,

estado civil, ocupacion e ingreso econémico)
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Se encontr6 estudios que difieren como el de Toledo B. (54) donde se evidencia que si
existe una relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y los factores
biosocioculturales edad X2=0,016, sexo X2=6,106, religion X2=8,247, grado de instruccion
X2=13,947, estado civil X2=9,440, ocupacion X2=11,242 e ingreso econdmico X2=8,379.
También difiere Ramirez R. (55) en su estudio donde se evidencia que si existe relacion
estadisticamente significativa entre el Estilo de vida y los factores biosocioculturales (edad,
grado de instruccion, religion, estado civil, ocupacion e ingreso econdémico)

Se evidencia en los resultados que no existe relacion entre la edad y el sexo. El estilo
de vida tanto el hombre como la mujer son libres de tomar la decision de tener hdbitos
saludables, sin importar la edad pueden o no optar por tener cambios o no en su estilo de vida
la salud y el bienestar dependen de combinaciones diferentes de factores. Los estilos de vida
son conjunto de aptitudes y comportamientos que adopta la persona de forma individual o
colectiva para satisfacer sus necesidades y asi poder alcanzar su desarrollo personal.

De acuerdo a la edad y sexo no determina el estilo de vida cada persona es tnica son
libres de tomar decisiones sobre sus estilos de vida. la individualidad es clave cada persona es
unica y tiene necesidades y preferencias propias (48).

Los adultos encuestados profesan la religion catolica y los resultados se evidencia que
no existe relacion significativa con los estilos de vida aunque opten por diferentes religiones
los estilos de vida pueden ser diferente. la religion puede proporcionar una base moral y ética
para tomar decisiones la creencia y la practica religiosa contribuyen a la formacion de criterios
morales personales algunas veces la practica religiosa inmuniza a las personas contra una serie
de problemas entre ellos el suicidio, las drogas delincuencia.

La religiosidad libertad de religion o de creencias, es un factor de salud fisica y
psicoldgica, las personas religiosas presentan menos depresion, ansiedad, estrés, presentan
menos tasa de morbilidad y mortalidad (56).

En el grado de instruccioén y ocupacion no tiene relacion significativa con los estilos
de vida el hecho de que tengan un nivel bésico no significa y que opten por estilos de vida
saludables, las personas con mayor nivel educativo logran mejores empleaos, mejor
remunerados y llevan estilo de vida mas saludable. Esto permite al adulto a mantenerse. el
trabajo brinda a las personas un sentido de propdsito y satisfaccion.

Eso quiere decir que tanto el grado de instruccion y ocupacion no determina un buen
estilo de vida. Cada individuo tiene nivel de estudio puede indicar si una persona es apta para
trabajar en una profesion para ocupar u determinado trabajo separando a los individuos en

grupos para que puedan competir por un puesto (50).
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Se muestra que no hay relacion significativa entre el estado civil y el estilo de vida. En
la investigacion se encontrd que su estado civil de los adultos es soltero. Esto quiere decir que
no todos los solteros son iguales, un estilo de vida individual se percibe diferente segun la
edad de la persona.

Se encontré que el estado civil no determina el estilo de vida. Pueden tomar diferentes
decisiones. El ser soltero o divorciado no determina directamente su estilo de vida pueden
tener mas libertad para elegir sus habitos alimenticios menos responsabilidad de cuidar a una
familia, los solteros pueden enfocarse en su propia salud (57).

La ocupacion no tiene relacion directa con el estilo de vida, no requiere habilidades
0 conocimientos especificos, la ocupacion no define completamente la personalidad o estilo
de vida pueden o no aptar por saludable o no saludable las decisiones y comportamientos tanto
en el hogar como en el trabajo son diferentes.

También se evidencia que no existe relacion entre la ocupacion y el estilo de vida el
trabajo es esencial y fundamental para la calidad de vida ya que es promotor de bienestar y
salud. la ocupacidn es la fuente de los bienes y servicios que satisfacen las necesidades, el
empleo es un condicionante y un detonador de la felicidad de los individuos (52).

El estilo de vida es independiente del ingreso econémico las personas con ingresos
economicos similares pueden tener prioridades diferentes en cuanto a como gastar su dinero,
una persona con un alto ingreso puede vivir de manera modesta y ahorrar dinero, una persona
con bajo ingreso puede elegir gastar su dinero u una persona con ingreso medio puede elegir
invertir en educacién y habilidades para mejorar su calidad de vida.

En el ingreso econdmico de los adultos también se evidencia que no existe relacion
significativa con el estilo de vida. Esto quiere decir que no determina que su estilo de vida sea
saludable o no. Algunas veces los ingresos mas altos mejora la posibilidad de obtener bienes
y servicios favorables para la salud de la persona, como lo son: el agua, mejor alimentacion
etc (58).

Considerando que no se encontrd evidencia significativa de una relacion entre el estilo
de vida y los factores biosocioculturales los resultados sugieren identificar otros factores
contextuales o individuales que pueden influenciar en el estilo de vida. las estrategias de
promocidn de la salud deben ser individualizadas, los programas de salud mas efectivos para
la poblacion adulta y en las investigaciones futuras explorar otros factores que influyan en el
estilo de vida.

En la investigacion no hay relacion entre el estilo de vida con los factores

biosocioculturales, las limitaciones fue la tabulacion y procesamiento de datos la comprension
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de chi cuadrado, la implicancia al no encontrar relacion se trata de identificar otros factores,
al no haber relacion se busca estrategias que no vayan a tomar en cuenta como que si hubiera

relacion entre los factores.
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VI. CONCLUSIONES

En cuanto al estilo de vida de los adultos se encontré la mayoria tienen un estilo de
vida no saludable esto debido a una inadecuada alimentacion, poca actividad fisica
(ejercicios), manejo estrés no tiene apoyo interpersonal, no son responsables con el

cuidado de su salud.

En relacion a los factores biosocioculturales la mayoria son adultos maduros, profesan
la religion catdlica, grado de instruccién secundaria, son solteros y/o
separados/divorciados, empleados o con otras ocupaciones y con ingresos economicos

de 1025 a menos, y mas de la mitad son de sexo masculino.

No existe relacion estadistica significativa entre el estilo de vida y los factores
biosocioculturales (edad, sexo, religién, grado de instruccidn, estado, ocupacién e

ingreso econémico) por lo que se acepta la hipdtesis nula.
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VII. RECOMENDACIONES

Dar a conocer los resultados de la investigacion a las autoridades y al personal de
salud para que identifiquen el estilo de vida y los factores que caracterizan a esta
comunidad y puedan implementar estrategias que contribuyan a mejorar la calidad de

vida y asi prevenir enfermedades promocionar la salud.

A los estudiantes universitarios en ciencias de la salud se les recomienda continuar
con las investigaciones sobre estilos de vida con otros factores, a fin de poder

identificar con cuales hay relacion y poder implementar estrategias pertinentes.
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ANEXOS

Anexo 01. Matriz de consistencia

Titulo: Estilo de Vida y Factores Biosocioculturales de los Adultos de un asentamiento humano en Veintiséis de Octubre, Piura, 2024

FORMULACION OBJETIVOS VARIABLES METODOLOGIA
DEL PROBLEMA
General: Estilo de vida Tipo: Cuantitativo, de corte transversal.
(Existe relacion entre e Determinar la relacion entre el estilo de vida y los
el estilo de viday los | factores biosocioculturales de los adultos del ¢ Saludable (75 - 100 Nivel: Descriptivo correlacional.

factores
biosocioculturales de
los adultos del
asentamiento humano
de Nueva Esperanza
sector VIII del distrito
Veintiséis de Octubre,

Piura, 2024?

asentamiento humano de Nueva Esperanza sector
VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura

Especificos:
e Identificar el estilo de vida de los adultos del

asentamiento humano de Nueva Esperanza sector
VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura.

e Identificar los factores biosocioculturales (edad,
sexo, religion, grado de instruccidn, estado civil,
ocupacion, ingresos econdémicos) de los adultos del
asentamiento humano de Nueva Esperanza sector

VIII del distrito Veintiséis de Octubre, Piura

puntos)
e No Saludable (25 — 74
puntos)

Factores
biosocioculturales

e Edad

® Sexo

e Estado civil

e Grado de instruccion
e Religion

e Ingresos econdmicos
e Ocupacion

Disefio de la investigacion:
Correlacional

Poblacion: 249 adultos.
Muestra: 151 adultos.
Técnica: Encuesta y observacion

Instrumentos de recoleccion de informacion:
e Escala de estilo de vida.
e Cuestionario de factores biosocioculturales

48




Anexo 02. Instrumento de recoleccion

T
ESCALA DEL ESTILO DE VIDA | i‘%@ 2} ]

Elaborado por Walker, Sechrist, Pender
Modificado por: Diaz, R; Reyna, E; Delgado, R (2008)

N° | Ttems CRITERIOS
ALIMENTACION N \Y F S
1 Come Ud. tres veces al dia: desayuno, almuerzo y N A\ F S
comida.
2 Todos los dias Ud. Consume alimentos balanceados N A% F S

Que incluyan tanto vegetales, frutas, carne,
legumbres, cereales y granos.

3 Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia. N A\ F S
4 Incluye entre comidas el consumo de frutas. N A\ F S
5 Escoge comidas que no contengan ingredientes N A\ F S

artificiales o quimicos para conservar la comida

6 Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas, N A\ F S
enlatadas o conservas para identificar los
ingredientes.
ACTIVIDAD Y EJERCICIO
7 | Hace Ud. ejercicio por 20 a 30 minutos, al menos tres N A\ F S

veces a la semana

8 | Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el N A\ F S

movimiento de todo su cuerpo
MANEJO DEL ESTRES

9 | Ud. identifica las situaciones que le causan tensién o N A\ F S

preocupacién en su vida

10 | Expresa sus sentimientos de tensién o preocupacion. N A\ F S

11 | Ud. plantea alternativas de solucién frente a la N A\ F S

tension o preocupacion

12 | Realiza alguna de las siguientes actividades de N A\ F S
relajacion, tales como: tomar siesta, pensar en cosas
agradables, pasear, ejercicios de respiracion.

APOYO INTERPERSONAL
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13

Se relaciona con los demas.

Mantiene buenas relaciones interpersonales con los

14 demas.

Comenta sus deseos e inquietudes con las demads
|5 | personas.

Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de
16 los demas.

AUORREALIZACION

Se encuentra satisfecho con lo que ha realizado
17 durante su vida.

Se encuentra satisfecho con las actividades que
18 actualmente realiza.

Realiza actividades que fomenten sui desarrollo
19 personal.

RESPONSABILIDAD EN SALUD

Acude por lo menos una vez al afio a un
b0 establecimiento de salud para una revisién médica.

Cuando presenta una molestia acude al
b1 establecimiento de salud
22 | Toma medicamentos sélo prescritos por el médico.

Toma en cuenta las recomendaciones que le brinda el
3 personal de salud.

Participa en actividades que fomenten su salud:

sesiones educativas, campaiias de salud, lectura de

libros de salud.
24

Consume sustancias nocivas: cigarro, alcohol y/o
)5 drogas.
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Anexo 2

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Neo L

(n = _‘ﬁ o 5

¥y

CUESTIONARIO DE FACTORES BIOSOCIOCULTURALES
AUTORAS: Delgado R, Reyna E y Diaz R. ADAPTADO POR: Gorritti, C.

1. ;Cual es su edad?

a) Adulto joven 18-29 anos b) Adulto maduro 30-59 afios  c¢) Adulto mayor 60 a
mas

2. Marque su sexo

Masculino( ) Femenino ( )

3. (Cual es su religion?

a) Catolico () b) Evangélico () c) Testigo de Jehova ()
d) Otros ()

4. ;Cual es su grado de instruccion?

a) Analfabeto ( )

b) Primaria completa/Primaria incompleta ( )

¢) Secundaria completa/Secundaria incompleta ( )

d) Superior completa/Superior incompleta ()

5. (Cual es su estado civil?

a) Soltero (a) () b) Casado (a)/Conviviente ()

¢) Separado (a)/divorciado () d) Viudo (a) ()

6. ;Cual es su ocupacion?

a) Obrero (a) () b) Empleado (a) () c¢) Agricultor ()

d)Amadecasa( ) e)Estudiante ( ) f) Otros ()
7. (Cual es su ingreso economico?
a) Menor de 500 nuevos soles () b) De 500 a 1025 nuevos soles ()

¢) Mayor de 1025 nuevos soles ()
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Anexo 03. Ficha técnica de los instrumentos
VALIDEZ INTERNA DE LA ESCALA DE ESTILO DE VIDA
Para la validez de la Escala de estilo de vida, se llegd a aplicar la formula R de Pearson

en cada uno de los items; obteniéndose.

N3xy - 2Xx.2y

VN2IX? - (Zx). NXy? - (Zy)F

R-Pearson
Items 1 0.35
Items 2 0.41
Items 3 0.44
Items 4 0.10 (*)
Items 5 0.56
Items 6 0.53
Items 7 0.54
Items 8 0.59
Items 9 0.35
Items 10 0.37
Items 11 0.40
Items 12 0.18 *)
Items 13 0.19 *)
Items 14 0.40
Items 15 0.44
Items 16 0.29
Items 17 0.43
Items 18 0.40
Items 19 0.20
Items 20 0.57
Items 21 0.54
Items 22 0.36
Items 23 0.51
Items 24 0.60
Items 25 0.04 *)

Sir>0.20 el instrumento es valido.

(*) Se crey6 conveniente dejar items por su importancia en el estudio
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Confiabilidad del instrumento

Confiabilidad de la Escala de estilo de vida

Resumen del procesamiento de los casos

N
Validos 27

Casos Excluidos(a) 2
Total 29

A Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadistico de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
0.794 25
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Anexo 04. Formato de consentimiento informado u otros

PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ENCUESTAS
(CIENCIAS DE LA SALUD)

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y
solicitarle su consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una
copia. La presente investigacion en Salud se titula: Estilo de vida y factores
Biosocioculturales de los adultos de un asentamiento humano en Veintiséis de octubre,
Piura. Y es dirigido por Janet Margot Palacios Carmen de la Universidad Catolica Los
Angeles de Chimbote.

El proposito de la investigacion es: Determinar la relacion entre el Estilo de vida y los
factores Biosocioculturales en adultos del Asentamiento Humano de Nueva Esperanza
sector VIII del Distrito Veintiséis de Octubre.

Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomara 20 minutos de su tiempo.
Su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anénima. Usted puede
decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere ningun perjuicio. Si
tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla cuando crea
conveniente

Al concluir la investigacion, usted serd informado de los resultados a través de via online
Si desea, también podra escribir al correo Janelly19224(@gmail.com para recibir
mayor informacidn. Asimismo, para consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse
con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad Catolica los Angeles de

Chimbote. Si estd de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a
continuacion:

Nombre:

Fecha:

Correo electronico:

Firma del participante:

Firma del investigador (o encargado de recoger informacion)
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