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RESUMEN

La investigacién es de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de una sola casilla,
teniendo como problema ;Cuéles son las caracteristicas de los determinantes
biosocioeconomicos, estilo de vida y apoyo social en adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019? Tuvo como objetivo caracterizar los
determinantes biosocioecondémicos, estilo de vida y apoyo social en adolescentes del
Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019. El universo muestral fue
de 82 adolescentes a quienes se aplicd el instrumento utilizando la técnica de la
entrevista y observacion; la informacion se exportd al software PASW Statistics
version 18.0. Se elabor6 tablas de frecuencias absolutas y relativas para el andlisis de
datos. Los resultados y conclusiones son: en determinantes del entorno
biosocioecondmico la mayoria tiene la edad de 15 a 17 afios (64,7%), mas de la mitad
son de sexo masculino (56,0%), la mayoria tiene vivienda unifamiliar (76,9%). En
estilo de vida la mayoria no consume bebidas alcohélicas (78,0%), duermen 6 a 8 horas
(69,6%), mas de la mitad no fuma (53,7%), en los alimentos la mayoria consume
diariamente pan (70,8%), mas de la mitad consume arroz, papas (54,9%), menos de la
mitad consume 3 0 mas veces a la semana carne (48,8%), 1 o 2 veces a la semana
huevos (45,1%), menos de 1 vez a la semana gaseosas (26,9%); y 3 0 mas veces a la
semana frituras (42,7%). En apoyo social la totalidad no recibe apoyo social
organizado (100,0%) y hay delincuencia cerca de casa (76,9%).

Palabras claves: Adolescentes, determinantes, salud.
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ABSTRACT

The research is of a quantitative type, descriptive with a single box design, having as
a problem what are the characteristics of the biosocioeconomic determinants, lifestyle
and social support in adolescents of the Virgen del Carmen Human Settlement.
Coishco, 20197 Its objective was to characterize the biosocioeconomic determinants,
lifestyle and social support in adolescents of the Virgen del Carmen Human
Settlement. Coishco, 2019. The sample universe was of 82 adolescents to whom the
instrument was applied using the interview and observation technique; the information
was exported to PASW Statistics software version 18.0. Absolute and relative
frequency tables were prepared for data analysis. The results and conclusions are: in
the bio-economic determinants, the majority of adolescents are between 15 and 17
years old (64,7%), more than half are male (56,0%), the majority have single-family
housing (76,9%). In lifestyles the majority do not consume alcoholic beverages
(78,0%), they sleep 6 to 8 hours (69,6%), more than half do not smoke (53,7%), in
food the majority consume bread daily (70,8%), more than half consume rice, potatoes
(54,9%), less than half consume 3 or more times a week meat (48,8%), 1 or 2 times a
week eggs (45,1%), less than 1 time a week soft drinks (26,9%); and 3 or more times
a week fried foods (42,7%). In social support, all do not receive organized social

support (100,0%) and there is crime near home (76,9%).

Key words: Adolescents, determinants, health.
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INTRODUCCION

A nivel internacional, frecuentemente los adolescentes de 10 a 19 afios son
considerados como un conjunto poblacional que presentan un adecuado estado de
salud, sin embargo, la mayoria de enfermedades que se evidencian en la etapa adulta
se originan en la adolescencia, ya que éstos habitos son los responsables de las
consecuencias en los afios posteriores. Por ejemplo, estd el consumo de tabaco,

inactividad fisica o los malos hébitos alimentarios (1).

En Espafa en el 2016 los resultados adquiridos en una investigacion muestran el
59,2 % de adolescentes entre 13 y 18 afios como fisicamente activos, notdndose
distinciones significativas en cuanto al sexo con el 71,1 % chicos y el 46,7% chicas.
Ademaés, apunta diferenciaciones en relacién a la edad, manifestando que a mayor edad

menores niveles de actividad fisica (1).

Asi mismo el Fondo de las Naciones Unidas para la infancia (UNICEF, 2018)
informa que cada tres minutos un adolescente adquiere el VIH por lo que fue
presentado en la conferencia internacional en Amsterdam; refiriendo que existe la
permanencia de adolescentes como las personas mas perjudicadas por la epidemia y
que el déficit de interés por este grupo esta impidiendo el avance que el mundo logré
en las ultimas dos décadas en la lucha frente a la epidemia del sida. Los adolescentes
de 10 y 19 afios de edad presentan el aproximado de dos tercios de los 3 millones de
jévenes de 19 afios que sobreviven con el VIH. La mortalidad del conjunto de
adolescentes por origen de esta enfermedad no reduce y en el 2017 los 1,2 millones de
adolescentes entre 15 y 19 afios de edad sobrevivian con el VIH en el que 3 de cada 5

eran nifas (2).



Dentro de los factores que justifican la dispersion de la epidemia en los
adolescentes se recalca las relaciones sexuales a temprana edad; inclusive con personas
mayores, también estan las relaciones sexuales forzadas, pobreza y carencia de acceso
a servicios confidenciales de asesoramiento. Por ello es recomendable que los

adolescentes se encuentren informados y orientados sobre la prevencion del VIH (2).

Por otra parte, la prevalencia en sobrepeso y obesidad se incrementd
contundentemente en las Gltimas décadas, principalmente en paises desarrollados. En
Espafia en el 2016 segun estudios del EnKid la prevalencia en la poblacion de 2 a 25
afios es el 13,9% en obesidad y 12,4% en sobrepeso. Otros autores reportaron
prevalencias semejantes de sobrepeso y obesidad transformandose en problemas para
la salud puablica siendo una de las enfermedades cronicas méas habituales desde la
infancia. Los adolescentes con obesidad estan en riesgo de seguir permaneciendo ese
problema en la edad adulta desarrollando al mismo tiempo diversas enfermedades
como: la hipertension arterial, hiperlipidemia, sindrome metabélico, diabetes mellitus
tipo 2, enfermedad cardiovascular y las complicaciones psicosociales que lograran

disminuir la esperanza de vida (3).

Asi mismo es considerado por expertos que el incremento de prevalencia en
obesidad no solo es debido a los factores genéticos, sino también a las alteraciones de
estilos de vida como los hébitos alimentarios y el ejercicio fisico que estan
relacionados al aumento de ingesta en calorias y el descendimiento del gasto
energetico. Para la mejoracion en la prevencion y observacion de obesidad, es
indispensable ocuparse con las familias y los adolescentes apoyandoles en modificar

los malos habitos (3).



De acuerdo a la (UNICEF; 2019) informo sobre los peligros que ocasionan la
violencia en linea, el ciberacoso y el acoso digital en 70,6% de los joévenes de 15 a 24
afios; que se encuentran en contacto en todo el mundo, por lo que pidié medidas
conjuntas para afrontar y prevenir la violencia hacia los nifios y jovenes. De este modo
nos dan a conocer que el internet se ha transformado en un componente fundamental
en lavida de los jovenes, en forma independiente del nivel de ingresos. Segun la Unidn
Internacional de Telecomunicaciones (UIT; 2019), afirma que mientras que el 94% de
los jovenes de 15 a 24 afios en paises desarrollados utilizan internet, de igual forma el
65% de jovenes en los paises en desarrollo estdn conectados a la red. En otras palabras,
a nivel mundial, la mitad de la poblacion independientemente de la edad, se encuentra

en linea (4).

Segln datos de La Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la
Ciencia y la Cultura (UNESCO; 2019) sobre prevalencia del ciberacoso en paises de
altos ingresos, el porcentaje de nifios y adolescentes afectados por ciberacoso es del
5% y el 21%, y las nifias al parecer tienen mayores posibilidades de padecer este
fendmeno que los nifios. El ciberacoso puede producir un dafio profundo porque existe
las probabilidades de alcanzar aceleradamente a un publico extenso, y puede
mantenerse accesible en linea por tiempo indefinido persiguiendo virtualmente a sus
victimas por el resto de sus vidas. Se alimentan reciprocamente formando una escala
continua de conducta dafina; teniendo posibilidades de consumir alcohol, drogas y
desercion en la escuela que otros estudiantes. Ademas, presentan una alta tendencia a
Ilevar malas calificaciones, padeciendo una baja autoestima, problemas de salud y en

determinadas situaciones extremas el ciberacoso ha ocasionado el suicidio (4).



A nivel de América Latina, existen problemas de suicidio en adolescentes en
donde intervienen factores como: psicoldgico, biologico, social, cultural y ambiental,
de tal forma que es causante de la mortalidad en el grupo de 10 a 24 afios. ES un
fendmeno que se ha incrementado hasta la actualidad considerablemente afectando a
los adolescentes que son considerados una poblacion aparentemente sana, pero estan

expuestos a factores de riesgo que causan diversos problemas de salud (5).

Por otra parte, existen problemas de violencia asociada a las pandillas que se han
convertido en la principal preocupacion en algunos paises de la region, sobre todo en
los paises del Triangulo Norte de Centroamérica, asi como en México. Los miembros
de estas pandillas forman parte de estos grupos de identidad a partir de la adolescencia,

lo que contribuye al estigma social hacia ellos (6).

En Uruguay el Ministerio de Salud Publico (MSP; 2018) report6 8,85 % de casos
de suicidios cada 100.000 habitantes entre adolescentes y jovenes de 15y 19 afios. Las
cifras se mantienen en los menores de 14 afios y hay tendencia de aumento de casos
en los adolescentes menores de 19 afios. También presentaron los datos sobre los
métodos mas usados en el que son el ahorcamiento con el 65,45 %, disparo con un

20,12 % y envenenamiento con 4,23 % (7).

En Bolivia en el 2017 se report6 3,495 casos de suicidios en adolescentes de 10 y
19 afios durante los ultimos cinco afios; siendo el 33% en la ciudad de La Paz. Segln
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS; 2017) los suicidios constituyen la tercera
causa de mortalidad en adolescentes; por lo que mencionaron que entre los factores
causantes esta la depresion, la ansiedad, violencia o el abuso de drogas; asi como puede
ser debido a cambios en el entorno, dificultades en el colegio, problemas con amistades

o conflictos con su identidad sexual (8).



En México la Comision Nacional de Derechos Humanos (CNDH; 2017) reportd
indices de inseguridad, criminalidad y crimen organizado en el que los adolescentes
son uno de los grupos mas vulnerables; constituyendo alrededor de 30,000 de los casos.
En el 2017 de acuerdo al Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI; 2017),
455 adolescentes de 14 afios de edad fueron asesinados en México; en el que la cifra

aumento en el 2018 con 467 victimas menores de edad (9).

En el Perl se encuentra prevalencia de sobrepeso y obesidad, por lo que la
Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES; 2017) concluyd en la muestra de
29,941 viviendas del pais que adolescentes > 15 afios de edad fueron encontrados con
prevalencia de sobrepeso siendo el 33,8% en hombres y 34,8 % en mujeres. Dicha
muestra fue superior en Lima con 35,7%, en la costa un 36,7%, en la selva 33,4% vy la
region andina con un 29,8%. Asi mismo el problema de obesidad prevalece en el
18,3% en varones y 20,9% en las mujeres; siendo el porcentaje mayor en areas urbanas

con 21,5% y en &reas rurales con el 8,9% (10).

Asi mismo se precisé que el pais tuvo el liderazgo en cifras de desercion escolar
en Sudamérica originado por el embarazo adolescente. Por ello el Centro de Promocion
y Defensa de los Derechos Sexuales y Reproductivos (PROMSEX; 2017), informa que
un 88,6% de adolescentes que se convirtieron en madres a temprana edad, no se
presentaban al colegio por timidez y ausencia de apoyo, ya que al dar a luz se asignaban
a realizar los cuidados y atencion de su menor o se veian en la obligacion de trabajar

para mantenerlo (11).

De este modo ENDES del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI;
2017) indico que el 13,4% de adolescentes entre 15 a 19 afios se convirtieron en madres

0 tuvieron un embarazo por primera vez, por ello incorpor6 el aumento de 0,7% con



relacién al afio anterior donde el porcentaje habia sido el 12,7%. Asi mismo especifico
que de ese porcentaje el 10,6% asumieron el rol de madres el mismo afio y el 2,9% se

embarazé por primera vez (12).

Por consiguiente, el porcentaje se manifestd comprobando algunas
modificaciones en los Ultimos afos; ya que en el 2013 se aprecio el 14%; en el 2014
un 14,6% y en el 2015 el 13,6%. Es decir, ENDES sefiala que en el 2014 el embarazo
adolescente en area rural fue el 32,2% a diferencia del &rea urbana con el 10,7%. De
acuerdo a ENDES 2017 y los registros del Ministerio de Salud (MINSA) revelan que,
dentro de los adolescentes menores de 15 afios, 4 quedan embarazadas a diario en el

Peru (12).

En la region Ancash se registro en el 2019 el 13% de embarazos precoces en
adolescentes, en el que la coordinadora de Salud reproductiva y sexual de la Direccion
Regional de Salud (DIRESA, 2019) dio a conocer que en el lanzamiento de la semana
de precaucion del embarazo en adolescentes; la region de Ancash no reduce sus cifras
desde los 5 afios atras y aquellos embarazos fueron desde los 10 afios de edad y que no
ha disminuido desde los 5 ultimos afios. Segun DIRESA, los adolescentes que han
salido en estado de gestacién, han dejado de estudiar por los problemas de no sentirse
preparados para asumir la responsabilidad del rol de madre; por eso al ver esta
problematica en la region empezaran a llevar a cabo las camparias de sensibilizacion

(13).

En el 2017 se evidencié desercion escolar ya que fueron matriculados 26487
adolescentes en instituciones educativas privadas y publicas, en lo cual la UGEL
SANTA evalué que 1343 estudiantes siendo 1,40 % de Educacion Béasica Regular no

se presentd a clases por mdltiples problemas. En el afio 2018 se incremento la



desercion siendo el 0,08% lo que pertenece a 1434 nifios desertores que en total son
26303. Por consiguiente, el Comité Distrital de Seguridad Ciudadana en Nuevo
Chimbote (CODISEC,2018) determiné que la mayor dificultad psicosocial de
desercion que esta presente en el ambito educativo reside en la presencia de las familias
disfuncionales; siendo el 71 % de familias que tienen hijos en edad escolar. También
como el segundo factor determinante esta presente la escasa participacion de los padres
en reuniones de APAFA, que se debe a la ausencia de interés en los estudios de sus

menores (14).

Por consiguiente, la Red de Salud Pacifico Norte en el 2017 comunicé que se ha
desarrollado considerablemente los casos de depresion en adolescentes y jovenes, ya
que de 6 mil jévenes que han pasado un tamizaje en el primer semestre de ese afio se
reportd 20 casos de depresion, una cifra muy alta confrontado con los 5 casos

detectados en el mismo periodo del afio pasado (15).

En la antigiedad ha sido motivo de preocupacién las causas, situacion,
circunstancias que definen la salud, dandose a conocer en los afios 70 como
determinantes. Determinantes de la salud se designa al grupo de factores personales,
sociales, econémicos y ambientales que determinan el estado de salud de las personas
0 poblaciones. Estos determinantes estaban sometidos a las circunstancias historicas
de la especie humana comenzando con factores ambientales, bioldgicos, conductuales,
sociales, econdmicos, laborales, culturales, igualmente como la asistencia sanitaria en
respuesta estructurada y especializada de la humanidad para prevenir la enfermedad y

contribuir la salud (16).

De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2019) salud es el estado

de un absoluto bienestar fisico, mental, social, y no sencillamente ausencia de



afecciones o enfermedades. Esta definicion es resultado de un proceso conceptual, ya
que se manifesto en sustitucion de la nocion considerada durante mucho tiempo en el
que se presumia que salud era simplemente la ausencia de enfermedades bioldgicas

(17).

Segun la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS; 2017) la equidad tiene
como mision liderar esfuerzos colaborativos estratégicos entre los estados miembros
y otros aliados para la lucha por la imparcialidad e injusticia en el sistema de salud.
También enfatiza en que la equidad implica que todas las personas disfruten de
igualdad de oportunidades para desarrollar y mantener su salud a través de un acceso

justo a los recursos sanitarios (18).

Frente a la realidad existente no son ajenos los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen que se encuentra ubicado en el distrito de Coishco en la
costa norte. Pertenece a la provincia del Santa, departamento de Ancash; en la cual
limita con Chimbote por el sur y con el distrito de Santa por el norte. Los medios de
transportes mas representativos dentro de la zona de estudio y area de influencia son
los automoviles, camionetas, camiones, motos de transporte publico, entre otros; en
donde algunos de los pobladores hacen uso de ello, mientras el resto de la poblacion

hacen uso de los microbuses que pasan por las principales vias de acceso (19).

Las viviendas que actualmente se puede presenciar estan construidas con material
de adobe, techo de eternit 0 material noble; asi como también se encuentran los de
material de palos, triplay, esteras. Existen centros educativos que brindan el servicio
de educacion basica regular a nivel inicial, primaria y secundaria; no cuentan con
centros a nivel superior. Los pobladores de la zona de estudio, tienen al alcance una

buena cobertura en cuanto a salud; ya que existe un Centro de Salud para la atencién



de enfermedades en primera instancia y el Hospital de EsSalud en atencion médica o

en casos de emergencia (19).

La actividad econémica por la que se caracteriza el Asentamiento Humano Virgen
del Carmen es la pesca y las actividades derivadas de ésta, asi como la agricultura, el
comercio. Por consiguiente, se logré observar la presencia de pandillaje, sobrepeso,
habitos alimenticios inadecuados, bajo rendimiento educativo, consumo de alcohol y
que los adolescentes de la zona en estudio llevan el estilo de vida no saludable
mediante el consumo de comida chatarra, asi como alimentos procesados que no tienen
ningun valor nutricional, existiendo la ausencia de actividad fisica en los adolescentes.
Por ello se contribuird a la reduccién y mejoria de dichos problemas que presentan los

adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen (19).

Frente a lo expuesto se considero pertinente la realizacion de la presente investigacion

planteando el siguiente problema:

¢ Cuales son las caracteristicas de los determinantes biosocioecondmicos, estilo de
vida y apoyo social en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen.

Coishco, 2019?

Para dar respuesta al presente problema de investigacion, se ha planteado el siguiente

objetivo general:

Caracterizar los determinantes biosocioecondmicos, estilo de vida y apoyo social

en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019



Para dar respuesta al objetivo general, se ha planteado los siguientes objetivos

especificos:

Identificar los determinantes del entorno biosocioeconémico en adolescentes del
Asentamiento Humano Virgen del Carmen (Sexo, grado de instruccién, ingreso
econdmico, ocupacion, condicién de trabajo); entorno fisico (Vivienda, servicios

basicos, saneamiento ambiental).

Identificar los determinantes de los estilos de vida en adolescentes del
Asentamiento Humano Virgen del Carmen, segln sus dimensiones: Alimentos

que consumen, habitos personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica).

Identificar los determinantes de apoyo social en adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen, segin acceso a los servicios de salud en sus

dimensiones: salud y apoyo social.

Finalmente, la investigacion se justifica en el campo de la salud de la Universidad

Catolica los Angeles de Chimbote que permite crear conocimiento para conocer la

problematica que estd perjudicando la salud de los adolescentes del Asentamiento

Humano Virgen del Carmen-Coishco, 2019; y de este modo plantear estrategias y

soluciones. En ese sentido, la investigacion esta en funcion a la premisa que todo

sistema de salud requiere cumplir; ya que ello contribuira a la prevencion y control de

los problemas sanitarios. Las investigaciones adecuadamente dirigidas y de perfecta

calidad seran esenciales para alcanzar disminuir las desigualdades, regenerar la salud

de los adolescentes y precipitar el desarrollo socioecondémico del pais.
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El estudio de investigacion se propone porque en el Asentamiento Humano Virgen
del Carmen-Coishco se observé que los adolescentes comunmente presentan
problemas como: pandillaje, violencia, sobrepeso, habitos alimenticios inadecuados,
bajo rendimiento educativo, consumo de alcohol. En este contexto, bajo los
fundamentos del cuidado de enfermeria, se describiran los determinantes de la salud
con el propésito de contribuir a la eficiencia de la conducta promotora de la salud en
los adolescentes aportando en la mejora de sus conductas en funcion a la calidad de

vida y desarrollo humano.

También permitird motivar a los estudiantes en el campo de la salud a indagar mas
referente a estos temas y su aplicacion en politicas para renovar estos determinantes,
Unico camino para sobresalir del circulo de la enfermedad, la pobreza, y llevarlos a
construir un entorno mas saludable. La investigacién es indispensable para el
Asentamiento  Humano Virgen del Carmen puesto que las conclusiones y
recomendaciones pueden conllevar a elevar la eficiencia del Programa preventivo
promocional de la salud en todos los ciclos de vida disminuyendo los factores de riesgo
y mejorando los determinantes sociales, permitiendo alimentar con investigacion
cientifica las acciones para el manejo y control de los problemas en salud del
Asentamiento Humano. Asi mismo permite la alimentacion de la linea de investigacion
de la Escuela Profesional de Enfermeria, con su contribucion al conocimiento en el

orden de los niveles investigativos.

Por otra parte, es favorable para: Las autoridades regionales de las Direcciones de
salud y municipios en el campo de la salud, asi como para la poblacion a nivel nacional;
ya que los resultados de la investigacion pueden ayudar a que las personas identifiquen

sus determinantes de la salud motivandose a realizar cambios en conductas promotoras
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de salud, ya que al conocer sus determinantes podran reducir el riesgo de sufrir

enfermedades favoreciendo su salud y el bienestar de las personas.

La presente investigacion es de tipo cuantitativo, descriptivo y de una sola casilla.
La poblacion muestral estuvo constituida por 82 adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Para el proceso de recoleccion de datos se realizo la
técnica de la entrevista y observacion, la informacion se export6 al software PASW
Statistics version 18.0. Los resultados fueron que el 56% son de sexo masculino, el
64,7% tienen 15 a 17 afios, el 100% tiene secundaria completa, el 76,9% elimina su

basura en carro recolector, el 53,7% no fuma, el 54,9% consume fideos, papas y arroz.

El 76,9% manifiesta que hay delincuencia cerca de su casa, el 57,3% tienen el
seguro SIS-MINSA. Concluyendo que la mayoria de adolescentes tienen la edad de 15
a 17 afos y son de sexo masculino, la vivienda es unifamiliar y propia, la mayoria no
consume bebidas alcoholicas, en los alimentos consumen diariamente pan, cereales,
arroz y papas, menos de la mitad consume carne y en su totalidad no reciben apoyo

social organizado.
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REVISION DE LITERATURA:

2.1. Antecedentes de la investigacion:

Se encontraron los siguientes estudios relacionados a la presente investigacion:

Antecedentes en el ambito internacional:

Vazquez M, (20). En su investigacion “Factores de riesgo para el consumo
de tabaco en la adolescencia: Estado Tamaulipas, México, 2015”. Tuvo como
objetivo general conocer la prevalencia del consumo de tabaco en adolescentes
estudiantes de 12 a 15 afios, sus causas Yy factores de riesgo en escuelas secundarias
de Cd. Victoria, Tamaulipas. La metodologia fue de tipo no experimental, siendo
una investigacion sin manipulacion de variables. Los resultados reflejan la
prevalencia del consumo de tabaco en adolescentes de 12 a 15 afios con un
24.06%. Concluyd que entre los factores de riesgo para el inicio precoz del
consumo de tabaco se encuentra la existencia de leyes y normas sociales que
aprueban el uso de drogas, ansiedad, depresion, fracaso escolar en adolescentes,

conflictos familiares; asi como el consumo por parte de los padres.

Klinger M, (21). En su investigacion “Determinantes que influyen en la
nutricion de los adolescentes de 14 a 16 afios de la Unidad Educativa Esmeraldas.
Ecuador, 2018”. Tuvo como objetivo general valorar los determinantes que
influyen en la nutricion de los adolescentes de 14 a 16 afios de edad. La
metodologia fue cuanti-cualitativa. Los resultados indican un alto porcentaje en
conocimientos sobre lo que es nutricion con el 80 % y obesidad con el 70%, el
66% muestra un peso adecuado mientras que los pesos bajos de algunos
adolescentes son un 23 % y el 11 % restantes mostro riesgo de sobrepeso.

Concluyo que el nivel economico influye en la nutricion de los adolescentes de
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dichas edades ya que cuanto menor sea el ingreso econémico menor también es la

cantidad y calidad de los alimentos que se consumen.

Ruiz A, (22). En su investigacion “Evaluacion y valoracion de los habitos y
estilos de vida determinantes de salud, y del estado nutricional en los adolescentes
de Ceuta; 2015” en Espafia. Tuvo como objetivo general evaluar el estado
nutricional y determinar la prevalencia de malnutricién por déficit de masa
corporal como por exceso, Yy describir los factores determinantes de la salud en los
adolescentes ceuties con edades de 13 a 19 afios. La metodologia fue de tipo
descriptivo transversal. Los resultados indican que el 67,4% de adolescentes son
de sexo masculino, el 7,3% de adolescentes no ingieren ningdn tipo de alimento
en toda la mafiana, el 86,44% realiza actividad fisica de 1 a 3 horas, el 35,8%
consumen bebidas alcohdlicas. El estudio concluyd que existe la prevalencia de
malnutricién a consecuencia del inadecuado estilo de vida por lo que los

adolescentes se encuentran escualidos.
Antecedentes en el &mbito nacional:

Fernandez A, (23). En su investigacion “Estilo de vida de los adolescentes
de la I.LE Villa Los Reyes, Ventanilla — Callao, 2018” en Lima. Tuvo como
objetivo general determinar los estilos de vida en los adolescentes del 5° de
secundaria de la L.LE Villa Los Reyes Ventanilla — Callao. La metodologia fue
descriptiva con un enfoque cuantitativo. Los resultados revelan que el estilo de
vida de los adolescentes es saludable un 76% y solo el 16% de los adolescentes
obtuvieron un estilo no saludable, el 85% realiza actividad fisica, mientras que el
7% no realiza, en la dimension manejo de estrés el 75% es no saludable y el 17%

es saludable. Concluyé que los adolescentes no tienen un estilo saludable debido
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a una mala alimentacion a causa de bajos ingresos econémicos y eso les genera

estrés y preocupacion.

Mejia G, (24). En su investigacion ‘“Determinantes de la salud en
adolescentes del pueblo de Cajamarquilla - Huaraz, 2016”. Tuvo como objetivo
general describir los determinantes de la salud en adolescentes del pueblo de
Cajamarquilla - Huaraz. La metodologia fue de tipo
cuantitativo/descriptivo/disefio de una casilla. Los resultados indican que el 39,6%
duerme de 8 a 10 horas, el 81,7% realiza actividad fisica al caminar, el 47,5%
consume carne 3 0 méas veces a la semana, el 63,2% consume frituras 3 0 mas
veces a la semana. Concluy6 que en su mayoria los adolescentes son de sexo
femenino de 12 a 14 afios, en su totalidad cursan secundaria incompleta, todos
tienen ganancias menores a 750 soles, no tuvieron embarazos, abortos y casi todos

no consumen bebidas alcoholicas.

Lopez D, (25). En su investigacion “Determinantes de la salud del
adolescente de la Institucion Educativa Mariscal Ramoén Castilla Marquesado
14108 - Castilla - Piura, 2016”. Tuvo como objetivo general describir los
determinantes de la salud en los adolescentes. La metodologia fue cuantitativa,
descriptiva. Los resultados indican que el 51,7% son de género femenino, mientras
que el 48,3% son género masculino, el 100% de los adolescentes tienen un grado
de instruccion de secundaria completa, el 58.5 % no fuma ni ha fumado nunca de
manera habitual y tienen preocupacion por engordar. Concluyo que mas de la
mitad de los adolescentes son de sexo femenino y tienen edad entre 15 a 17 afos,
tienen ingreso economico menor de 750 soles mensuales y en su mayoria no

fuman ni consumen bebidas alcohdlicas.
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Chéavez M, (26). En su investigacion “Estilos de vida en Adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud PerG Corea del distrito de Amarilis — Huanuco
2015”. Tuvo como objetivo general determinar los estilos de vida en adolescentes
con sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco
2015. La metodologia fue de tipo descriptivo. Los resultados indican que el 84%
de adolescentes con sobrepeso tuvieron entre 10 a 14 afios de edad, el 63% fueron
de género masculino, el 37% de género femenino, el 61% si consumen alimentos
saludables, mientras que el 39% consume comida rapida. Concluyé que el ocio
tiene una gran relacion significativa con el sobrepeso, ya que los adolescentes
entrevistados refieren ver television de 1 a 4 horas durante el dia, realizan deportes
2 a 3 veces durante la semana con una duracion de 15 a 25 minutos y solo el 18 %

de adolescentes se alimentan tres veces al dia.
Antecedentes en el ambito local:

Méndez Y, (27). En su investigacion “Determinantes de la salud en
adolescentes del 3 ° y 4° afio de secundaria Institucion Educativa José Carlos
Mariategui N° 88046 Cambio Puente  Chimbote, 2016”. Tuvo como objetivo
general describir los determinantes de la salud en adolescentes de 3ro y 4to de
secundaria. La metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo. Los resultados
indican que el 51,4% son de género femenino, el 57,8% tienen de 15 a 17 afios de
edad, el 100% tiene como grado de instruccion secundaria incompleta, el 69,7%
no consume bebidas alcohdlicas, el 48,6% duerme de 6 a 8 horas, el 32,1% realiza
actividad fisica. Concluyo que la mayoria no fuma ni ha fumado nunca de manera

habitual, no consumen bebidas alcohélicas, consumen frutas, verduras, en su
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totalidad no reciben ningin apoyo social organizado y la mayoria recibe apoyo de

familiares.

Jara J, (28). En su investigacion “Determinantes de la salud en adolescentes
Institucion Educativa 8 de octubre-Chimbote, 2016”. Tuvo como objetivo general
describir los determinantes de la salud en adolescentes de la Institucion Educativa
8 de octubre-Chimbote 2016. La metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo.
Los resultados indican que el 55,8% son de sexo masculino, el 37,5% tiene ingreso
econdmico familiar menor de 750 soles, el 77,6% no fuma ni a fumado nunca de
manera habitual, el 64,9% no consumio bebidas alcohdlicas, el 33,5% consume 3
0 mas veces a la semana fritura. Concluyd que mas de la mitad son de sexo
masculino, la mayoria no fuma ni a fumado nunca habitualmente, la mayoria no
consumiod bebidas alcohdlicas y consideran que la atencion que recibi6 en el

establecimiento de salud fue regular.

Reyes G, (29). En su investigacion “Determinantes de la salud en
adolescentes. Asentamiento Humano Ampliacion Ramal Playa-Chimbote, 2016”.
Tuvo como objetivo general describir los determinantes de la salud en
adolescentes del Asentamiento Humano Ampliacion Ramal Playa. La
metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo. Los resultados indican que el
92% no fuma, ni a fumado nunca de manera habitual, el 81,3% no consume
bebidas alcoholicas, el 54,7% duerme de 6 a 8 horas y como actividad fisica
realizo en las dos Ultimas semanas realizaron caminatas. Concluy6 que la mayoria
son de sexo masculino, con grado de instruccion secundaria completa, la mitad
realiza caminata menos de 20 minutos y mas de la mitad de adolescentes acuden

al puesto de salud, siendo el motivo de consulta la presentacion de mareos y acne.
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2.2. Bases tedricas de la investigacion:

Los determinantes de la salud han estado sometidos a las contingencias
historicas de la especie humana. Dichos determinantes abarcan desde factores
ambientales, bioldgicos, conductuales, sociales, econdémicos, laborales, culturales,
los servicios sanitarios como respuesta organizada y especializada de la sociedad
para prevenir la enfermedad y restaurar la salud. La presente investigacion se
fundamenta en las bases tedricas de los determinantes de la salud de Marc
Lalonde, Dahlgren y Whitehead, Nola Pender que se describira a continuacion

(30).

Para ello en primer lugar, se debe tener conocimiento de lo que es salud, que
segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2019) es el estado de un
absoluto bienestar fisico, mental, social, y no sencillamente ausencia de
afecciones o enfermedades. Esta definicidn es resultado de un proceso conceptual,
ya que se manifesto en sustitucion de la nocién considerada durante mucho tiempo
en el que se presumia que salud era simplemente la ausencia de enfermedades
bioldgicas. Ademas, la Organizacion Panamericana de la Salud contribuyé en
seguida un dato mas en el que la salud se encuentra relacionada con el medio

ambiente que rodea a la persona (30).

La salud se encuentra establecida por componentes biolédgicos, psicologicos
y sociales a través de la unidad dinamica con la enfermedad siendo producto de la
relacion entre los individuos con su medio, caracterizando los niveles de bienestar,
accediendo a refinar absolutamente las actividades sociales y productivas. La
salud de las personas es un estado necesario, pero no suficiente para conseguir el

desarrollo socio-econdmico, también condiciona los momentos histéricos de
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crecimiento de cada sociedad. Ademas, la salud es uno de los derechos humanos
fundamentales que establece un admirable bien social, refiriendo a las necesidades
béasicas de todo individuo. Por lo tanto, los determinantes de salud son los factores
que aportan en la salud individual, y que mediante la interaccion entre los

diferentes niveles determinan el estado de salud de la poblacion (31).

Los determinantes sociales de la salud son las situaciones sociales y
econdmicas que prevalecen en el estado de salud de los individuos. Segin la OMS
afirma que los determinantes sociales de la salud son las circunstancias en que las
personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, siendo participe el sistema de
salud que son el resultado de la asignacion del dinero, poder y los recursos a nivel

mundial, nacional y local (32).
El modelo de determinantes de la salud (Lalonde, 1974)

En 1974 se tuvo conocimiento referente a la publicacién del informe Lalonde,
era un abogado Yy politico que ejercia el cargo de Ministro de Salud Pablica de
Canada donde encargd un estudio a un grupo de epidemiologos basado en una
muestra representativa, también la variedad de causas de muerte y enfermedad de
los canadienses. De tal forma que se describid las causas de muerte y enfermedad
de canadienses que habian proporcionado cuatro grandes determinantes de la
salud, siendo de importancia en el cuidado de la salud en forma individual como

colectiva (33).

Por lo tanto, el modelo de Lalonde aporta un renovado marco conceptual para
profundizar los problemas y determinar las necesidades de salud, asi como

seleccionar los medios que puedan satisfacerlas. Dicho modelo se fundamenta en
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la division de la salud en cuatro elementos generales: factores biologicos

humanos, medio ambiente, estilos de vida y sistemas de cuidados sanitarios (34).

MODELO CANADIENSE DE LALONDE . 1974

La salud es un campo multidimensional y difuso resultante de...

A - S

m 4 venenan
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[

AMBIENTE

Fuente: Marc Lalonde. Una nueva perspectiva sobre la salud de los canadienses.

1974
Los factores del Modelo Lalonde son:

La biologia humana: Comprende los diversos aspectos fisicos y mentales que
constituyen la corporalidad del ser humano como la herencia genética,
maduracion y las particularidades de los distintos sistemas del cuerpo donde
abarca: el sistema nervioso, endocrino y digestivo. Asi mismo se encuentra

relacionado con la edad de las personas (34).

Por ello en referencia a herencia genética, este determinante afirma que no
suele ser variable en la actualidad con la tecnologia medica disponible, ya que
analiza factores como la genéticay envejecimiento en la novena edicion del libro

medicina preventiva, donde afirma que es una variable no modificable; sin
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embargo investigaciones modernas y siguientes ediciones del mismo sefialan que
al considerar aspectos como manipulacion genética, inseminacion artificial y
evolucion tecnoldgica, la variable se fue cambiando poco a poco en modificable
con una gran contribucion; como por ejemplo en la precaucion de enfermedades

hereditarias (34).

El estilo de vida: EI comportamiento del individuo y las sociedades
manifiestan influencias en la salud, asi como los habitos de vida nocivos en donde
se encuentra el consumo de drogas, alimentacion inadecuada, sedentarismo, entre
otros que presentan efectos nocivos para la salud. Asi mismo estan relacionados
con las conductas peligrosas, actividad sexual y el uso de los servicios de salud

(34).

Este determinante es el que mas interviene en la salud y es el que puede ser
mas modificable a través de actividades de promocion de la salud o prevencion
primaria en relacion directa con los habitos de salud; donde anteriormente
mencionado esta el uso de drogas, insuficiencia de ejercicio, situacion de estrés,
incremento en el consumo de grasas, promiscuidad, habitos insanos e

incumplimiento de recomendaciones terapéuticas (35).

Ambiente: Es el que abarca todas las caracteristicas ajenas al propio cuerpo,
en donde el individuo tiene una capacidad limitada de control y que intervienen
en la salud. También refiere a la contaminacién de aire, agua, el suelo y el medio
ambiente psicosocial y sociocultural por factores de naturaleza, variable

modificable donde son analizados primordialmente por factores biol6gicos (35).
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Los servicios de salud: Explica sobre la proporcién y calidad de los recursos
empleados para la satisfaccion de las demandas y necesidades de la poblacion, asi
como estructuras, organizaciones y politicas referentes al sector. Los servicios de
salud son los determinantes que menos influyen en la salud y sin embargo es el
determinante que tiene mayores medios econémicos para proteger la salud de la
poblacién, al menos en los paises desarrollados. Este Sistema de asistencia

sanitaria incorpora calidad, cobertura, acceso y gratuidad del sistema (36).

Modelo multinivel de los determinantes de la salud (Dahlgren y Whitehead,

1991)

Dahlgren y Whitehead describen las interacciones entre los diferentes niveles
de condiciones causales, desde el que pertenece al individuo y a las comunidades
hasta el nivel perteneciente a las condiciones generales, socioecondémicas,
culturales y medioambientales. El nucleo especifica los factores biol6gicos como
la edad, sexo, las caracteristicas constitucionales y factores hereditarios que

intervienen en la salud (36).

=

factores bi oligic os

y caudal genetico

determinantes
proximales
determinantes
distales

Fuente: Modelo multinivel de los determinantes de la salud (Dahlgren y

Whitehead, 1991)
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Factores biologicos y caudal genético: Refiere a la cantidad en aumento de
los factores genéticos que estan implicados en los diversos problemas de salud
como: los cardiovasculares, infecciosos, neoplasicos, metabdlicos, cognitivos,
mentales; asi como la prevalencia de conductas de riesgo: habito de fumar,
consumo de alcohol, alimentacion insuficiente, baja actividad fisica y barreras
econdmicas para elegir un estilo de vida saludable. Asi mismo las personas se
hallan destacando la importancia de factores individuales como la edad, el sexo y
los factores hereditarios, que condicionan el potencial de salud y que no son

modificables (36).

Factores individuales y preferencias en estilos de vida: En este nivel el
Modelo de Dahlgren y Whitehead abarca la conducta del individuo, sus creencias,
valores, percepcion del mundo, su actitud frente al riesgo y la vision de su salud
futura, capacidad de comunicacién, manejo del estrés y control sobre las
circunstancias de su vida que determina su estilo de vida. Las conductas y estilos
de vida se caracterizan por el entorno social que lo moldean y restringe. Por
ejemplo, los problemas de salud y preferencias individuales donde se encuentra:
el tabaquismo, desnutricidn, alcoholismo, la exposicion a agentes infecciosos,

toxicos, la violencia y los accidentes (37).

Influencias comunitarias y soporte social: Refiere a la preferencia individual
sobre la valoracion y cuidado de la salud. La confianza social, la presion grupal,
redes de soporte social y otras variables asociadas al nivel de integracion social e
inversion en el capital social; son ejemplos de factores causales de enfermedad y

determinantes de la salud propios de este nivel de participacion de las personas en
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actividades sociales, integracion familiar y redes de amistades que ejercen un

papel determinante en problemas de salud (37).

Acceso a servicios de atencion de salud: La provision de servicios de
inmunizacion, anticoncepcion y tratamiento antibidtico contribuyen notoriamente
al mejoramiento de la expectativa y la calidad de vida de las poblaciones, asi como
los programas de prevencion y control de enfermedades prioritarias. Las formas
en que se organiza la atencion médica y sanitaria en sus aspectos de promocion,
proteccion, recuperacion de la salud, control y tratamiento de la enfermedad en la

poblacién son los determinantes del estado de salud de cada poblacion (37).

Condiciones de vida y de trabajo: Este nivel abarca los prerrequisitos basicos
para la salud de las poblaciones, como la vivienda, el empleo y la educacion. La
vivienda més alld de garantizar un ambiente fisico adecuado comprende la
composicion, estructura, dinamica familiar y los patrones de segregacion social.
El empleo comprende la seguridad fisica, mental y social en la actividad laboral,
el ambiente de trabajo, incluso la capacidad de control sobre las demandas son

determinantes de la salud muy importantes (37).

Condiciones socioecondmicas, sociales y culturales: Refiere a la influencia
de los macrodeterminantes de la salud que se encuentran asociados a las
caracteristicas estructurales de la sociedad, economia, ambiente, en el que estan
ligados a las prioridades politicas, decisiones de gobierno, asi como también a su
referente histérico. En este nivel, manifiestan que la salud es un componente

esencial del desarrollo humano (37).
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Modelo de promocidn de la salud (Nola Pender, 1996)

Nola Pender es una enfermera estadounidense, autora del Modelo de
Promocién de la Salud (MPS), donde manifesté que el comportamiento esta
impulsado por la aspiracion en lograr el bienestar y el potencial humano. Tuvo
interés en crear un modelo de enfermeria que brinde respuestas a las decisiones de
las personas sobre el cuidado de su propia salud. Su modelo procura explicar la
naturaleza multifacética de las personas en relacion con el entorno cuando desean
conseguir un excelente estado de salud; enfatiza las caracteristicas personales,
experiencias, conocimientos, creencias y aspectos situacionales asociados con las

conductas de salud que se pretende conseguir (38).

En el presente modelo de promocion de la salud y estilos de vida, se
encuentran distribuidos los factores cognitivos-perceptuales; como las
concepciones, ideas y creencias que consideran cada persona sobre salud y que la
impulsa a comportamientos determinados que guardan relacion con las conductas

0 decisiones favorables para la salud (39).

La concepcion de la salud en representacion de Nola Pender, refiere sobre un
componente altamente positivo, humanistico y complaciente donde la persona es
un ser integral, estudia los estilos de vida, fortalezas, la resiliencia, las
potencialidades y las capacidades de las personas en la toma de decisiones en
cuanto a la salud y vida. Asi mismo brinda importancia a la cultura, por ello se
entiende como el grupo de conocimientos y experiencias que se obtienen a lo largo

del tiempo; lo cual es aprendida y traspasada de una generacion a otra (39).
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El modelo de promocion de la salud de Pender se basa en tres teorias de cambios

de la conducta, influenciadas por la cultura:

La primera teoria es la de accion razonada; que inicialmente fue
fundamentada en Ajzen y Fishben. Describe que el mayor determinante de la
conducta es el propdsito que posee una persona mediante sus acciones. Propone
que hay mayor posibilidad que la persona realice una conducta si desea adquirir

un resultado (40).

La segunda teoria describe la accion planteada; que complementa a la teoria
anterior, ya que el comportamiento de una persona se desarrollara con mayor
probabilidad si ella presenta control y seguridad sobre la misma. La tercera teoria
es la Social-Cognitiva de Albert Bandura, en donde se proyecta que la auto-
eficacia es uno de los factores mas predominantes del funcionamiento humano,
ademas que son los juicios de las personas acerca de sus capacidades para adquirir
niveles determinados de rendimiento. Por ello la auto-eficacia es definida como la
confianza que la persona tiene en su capacidad para conseguir el triunfo en

determinadas actividades (41).

En el modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender se manifiesta que la
conducta esta impulsada por el deseo de conseguir el bienestar y el potencial
humano. Se interesé en la construccion de un modelo enfermero que contribuya
respuestas al modo como las personas adoptan decisiones sobre el cuidado de su
propia salud. Asi mismo describe las caracteristicas, experiencias individuales, los
conocimientos y afectos determinados del comportamiento especifico que

encaminan a la persona a intervenir o no en las conductas de salud. Por ello Nola
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Pender lo incorpora en el siguiente diagrama del Modelo de Promocién de la Salud

(42).
Caracteristicas Cogniciones y afectos Resultado
y Experiencias relativos a la conducta condiictual
individuales especifica
Percepcion
o Demandas
d; blenEﬁF'.OS (bajo control)
Conducta € aacclon y preferencias
i — (alto control) en
Iprfe\rlad Percepcion competencia en el
reiacionaca de barreras momento

para la accion

Percepcion
de auto-eficacia

Factores | | Afectos relacionados | |
de la actividad i
personales: Compram:so P(F:‘g :L:)lfr(g:n
Biologicos PAER i suaR
*blologico de accién DE LA SALUD
«Psicoldgicos
«Socioculturales Influencias - N N4
personales
Influencias ]

situacionales

Fuente: Modelo de promocion de la Salud de Pender.1996

Los componentes se encuentran hallados a través de columnas en el orden de
izquierda a derecha, empezando por las caracteristicas y experiencias individuales
de las personas donde comprende dos conceptos: Conducta previa relacionada que
explica las experiencias anteriores que pueden mantener efectos directos e
indirectos en la posibilidad de comprometerse con las conductas de promocion de
la salud y los factores personales que especifican los factores categorizados como
bioldgicos, psicoldgicos y socioculturales; los cuales de acuerdo a este enfoque
son predictivos de una cierta conducta y estan sefialados por la naturaleza de la

apreciacion de la meta de las conductas (43).
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Los componentes de la segunda columna describen el centro del modelo en
relacién con las cogniciones y afectos como las emociones, sentimientos y
convicciones especificas del comportamiento mediante la integracién de 6
conceptos: primero se encuentran los beneficios comprendidos por la accion que
son los resultados positivos adelantados que se realizara para la manifestacion de
la conducta de salud, el segundo describe las barreras comprendidas para la
accion; donde menciona a las consideraciones negativas de la propia persona que
pueden ser el obstaculo para la obligacion con la accion; en cuanto al tercer
concepto es la autoeficacia percibida que establece los conceptos mas
sobresalientes, ya que simboliza la apreciacion de competencia de la persona en
la elaboracion de cierta conducta porque si es mayor incrementara la posibilidad

de un compromiso de accion y actuacion real de la conducta (44).

Por otra parte el cuarto componente refiere al afecto en relacion al
comportamiento como las emociones 0 reacciones que se encuentran
principalmente vinculados con los pensamientos favorables o desfavorables hacia
cierto comportamiento; el quinto concepto explica sobre las influencias
interpersonales donde considera mas probable que los individuos tengan
responsabilidad en la toma de conductas de promocion de la salud, ya que las
personas significativas de cada uno de ellos desean que se realicen estos cambios
e inclusive proponen ayuda para permitirla. Por Gltimo, describe a las influencias
situacionales en el entorno que pueden incrementar o reducir la obligacion o

participacion en la conducta promotora de la salud (45).

Los diversos componentes enunciados se conectan interviniendo en la

adopcion de un compromiso para un plan de accién, concepto que esta situado en
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la tercera columna que organiza el precedente para la resolucion final deseada que
se refiere a la conducta promotora de la salud y pueden estar influenciadas las

demandas y preferencias contrapuestas inmediatas (46).

Inicialmente se aprecian las conductas alternativas concerniente a los
individuos que tienen un bajo control por la existencia de contingentes del entorno
como el trabajo o las responsabilidades del cuidado familiar, por otra parte, las
preferencias personales permiten el control respectivamente alto relativo a las
acciones dirigidas a preferir algo. Finalmente, el modelo de promocién de la salud
propone las dimensiones y relaciones que contribuyen para formar o cambiar la
conducta promotora de la salud, ésta es el punto de la expresion de la accion
dirigida a los resultados de la salud positivos; como el bienestar 6ptimo, el

cumplimiento personal y la vida productiva (46).
Bases conceptuales de la investigacion:

Biosocioecondmicos: Dahlgren y Whitehead mencionan que se hallan de
manera superficial en los determinantes posibles de cambiar, iniciando
personalmente por el estilo de vida siendo influenciados por la comunidad y redes
sociales. Los determinantes biosocioecondmicos se basan en los estilos y habitos
de vida, trabajo, alimentos y acceso a servicios basicos de tal manera que las
condiciones  socioeconOmicas, culturales, ambientales se encuentran

representadas en la vida cotidiana de la persona (47).

Estilo de vida: Esta fundamentado como los procesos sociales, las tradiciones,
habitos, conductas, comportamientos de los individuos y grupos de poblacién que
implican la satisfaccion de las necesidades humanas para obtener el bienestar y la

vida. Los estilos de vida son establecidos por la presencia de factores de riesgo o
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factores de proteccion para el bienestar, por lo cual deben ser vistos como un
proceso dindmico que no solo esta compuesto por acciones 0 comportamientos
individuales; sino también por acciones de naturaleza social ya que se basa en la
interaccion de la condicion de vida con los factores socioculturales y las

caracteristicas personales (48).

Apoyo social: Es la ayuda humanitaria orientada en la salud del individuo o
comunidad en el que son de importante valor, ya que en la mayoria de personas
se presenta en situaciones de enfermedades o por bajos recursos econémicos; por
ello se afirma que el apoyo social es fundamental ya que brinda una mejor
estabilidad psicoldgica y social. Ademas, son las transacciones interpersonales
que implican la expresion de afecto positivo, el respaldo de los valores, creencias

de la persona o provision de ayuda y asistencia (49).
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I1l. METODOLOGIA:

3.1.

3.2.

Disefio de la investigacion:

La investigacion es de disefio de una sola casilla, porque se obtuvo la informacion
de un solo grupo etario, el investigador observa y describe los comportamientos
del grupo etario para que sean exportados posteriormente (50).

Cuantitativo: Porque permite recabar, analizar datos numéricos en relacion a las
variables determinadas que previamente fueron establecidas, utilizando una serie
de instrumentos de investigacion que forman parte de la estadistica (51).
Descriptivo: El método descriptivo orienta al investigador en el método
cientifico, teniendo el objetivo de describir el comportamiento o estado de un
namero de variables (52).

Poblacion y muestra:

Universo Muestral

La poblaciéon total de la presente investigacion estuvo constituida por 82
adolescentes de 12 a 17 afios del Asentamiento Humano Virgen del Carmen.
Coishco, 2019 habiéndose tomado la totalidad de la poblacién, siendo este el
universo muestral.

Unidad de anélisis:

Cada adolescente del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, que
formo parte de la muestra y respondié a los criterios de inclusion de la

investigacion.
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Criterios de Inclusion:

e Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, que se

encontraron entre 12 a 17 afios.

e Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, que
aceptaron participar en el estudio.

e Padres 0 apoderados de los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del
Carmen. Coishco, que aceptaron participar en el estudio.

e Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, que
tuvieron la disponibilidad de participar en el cuestionario como informantes sin

importar sexo, condicion socioecondémica y nivel de escolarizacion.
Criterios de Exclusion:

e Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, que
presentaron algun trastorno mental.

e Padres 0 apoderados de los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del
Carmen. Coishco, que presentaron algun trastorno mental.

e Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, que
presentaron problemas de comunicacion.

e Padres 0 apoderados de los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del

Carmen. Coishco, que presentaron problemas de comunicacion.
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3.3. Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores

Determinantes del entorno biosocioeconémico:
Sexo
Definicion Conceptual:

Es la condicion organica en donde se evidencian caracteristicas biologicas,
fisicas, fisioldgicas y anatomicas que diferencia al hombre de la mujer y puede
ser femenino o masculino (53).

Definicion Operacional:
Escala nominal

e Masculino

e Femenino

Edad

Definicion Conceptual:

Es la etapa evolutiva comenzando en el nacimiento hasta la edad adulta en
que el organismo atraviesa una serie de estados de crecimiento y desarrollo que
implica un grado progresivo de maduracion, todo este proceso es
particularmente notorio en la adolescencia (54).

Definicién Operacional:
e Adolescente de 12 a 14 afios, 11 meses y 29 dias.

e Adolecente de 15 a 17 afios, 11 meses y 29 dias.
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Grado de Instruccion
Definicion Conceptual:

Es el nivel académico que la persona ha alcanzado en la educacion formal
0 en curso asi no estén culminados, provisional o absolutamente incompletos
(55).
Definicion Operacional:

Escala ordinal

Sin instruccion

Inicial

Primaria

Estudios secundarios

Estudios superiores
Ingreso Econémico

Definicién Conceptual:

Es el incremento de los recursos econémicos que son el apoyo de la
economia familiar que se encuentra reflejado en unidades monetarias como
cantidades de dinero que se obtiene a cambio de trabajo para conseguir subsistir
econdémicamente (56).

Definicion Operacional:

Escala de razon

e Menor de 750.00 nuevos soles
e De 751 a 1000 nuevos soles

e De 1001 a 1400 nuevos soles

e De 1401 a 1800 nuevos soles
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e De 1801 a méas
Ocupacion
Definicion Conceptual:

Es el conjunto de funciones, obligaciones o puesto de trabajo que un
individuo desempefia independientemente de la rama de actividad donde se
lleve a cabo y de las relaciones establecidas con los agentes productivos (57).
Definicion Operacional:

Escala Nominal

e Trabajado estable
e Eventual

¢ Sin ocupacioén

e Jubilado

e Estudiante

Determinantes del entorno biosocioeconémico relacionado con el entorno
fisico
Vivienda
Definicién conceptual:

Es el espacio fisico donde los seres humanos habitan gran parte de su vida
e influye directamente en la salud y debe brindar seguridad, descanso,
bienestar, en funcién de las condiciones del medio ambiente y de la conducta

gue asumen sus ocupantes (58).
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Definicion operacional:

Escala nominal

Vivienda Unifamiliar

Vivienda multifamiliar

Vecindad, quinta choza, cabafia

Local no destinado para habitacion humana

Otros

Tenencia:

Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)
Alquiler venta

Propia

Material del piso:

Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos
Laminas asféalticas

Parquet

Falso piso/ Piso pulido

Material del techo:

Madera, estera.
Adobe

Estera y adobe
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e Material noble ladrillo y cemento
e Eternit

Material de las paredes:

e Madera, estera

e Adobe

e Estera y adobe

e Material noble ladrillo y cemento
Miembros de la familia que duermen por habitaciones:
e 4 amas miembros

e 2 a3 miembros

e Individual

Abastecimiento de agua:

Acequia

Cisterna

Pozo

Red publica

Conexion domiciliaria

Eliminacion de excretas:
e Aire libre

e Acequia, canal

e Letrina

e Barfio publico

e Bafio propio

e Oftros
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Combustible para cocinar:
e Gas, electricidad

e Lefia, carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

e Carca de vaca

Energia Eléctrica:

Eléctrico

Kerosene

Vela

Otro

Disposicion de basura:

A campo abierto

Al rio

En un pozo

Se entierra, quema, carro recolector

Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa:
e Diariamente

e Todas las semanas, pero no diariamente

e Al menos 2 veces por semana

e Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas
Eliminacion de basura:

e Carro recolector

e Monticulo o campo limpio
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e Contenedor especifico de recogida

e Vertido por el fregadero o desague
e Otros
Determinantes de los estilos de vida

Definicion conceptual:

Los estilos de vida son las formas cotidianas de vivencia que comprenden
patrones de conductas de salud, creencias, conocimientos, acciones y habitos
de las personas para conservar, restaurar u optimizar su estado de salud y
condicion de vida (59).

Definicion operacional:
Escala nominal

Habito de fumar

Si fumo diariamente

Si fumo, pero no diariamente

No fumo actualmente, pero he fumado antes

No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual
Consumo de bebidas alcohodlicas

Escala nominal

Frecuencia de consumo de bebidas alcoholicas

Diario

Dos a tres veces por semana

Una vez a la semana

Una vez al mes
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e QOcasionalmente

e No consumo

Numero de horas que duermen
e 06 a 08 horas

e 08 a 10 horas

e 10a 12 horas

Frecuencia en que se bafian

e Diariamente

e 4 veces alasemana

e No se bafia

Reglas y expectativas claras y consistentes acerca de su conducta y/o

disciplina:

Si () No( )

Actividad fisica en su tiempo libre
Si( ) No( )

Actividad fisica en estas dos ultimas semanas durante mas de 20 minutos
Tipo de actividad:

Caminar () Gimnasia suave () Juegos con poco esfuerzo ()

Correr () Deporte () Ninguno ()

Conducta alimenticia de riesgo

e Preocupacion por engordar

e Come demasiado

e Pérdida del control para comer
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Vomitos auto inducidos

Ingesta de medicamentos (Laxantes, diuréticos, pastillas)

Restriccion en la conducta (ayuno, dietas, ejercicios)

Ninguna

Dafio a su salud por alguna violencia por agresion:

Armas de fuego

Obijetos cortantes

Pufietazos, patadas, golpes

Agresion sexual

Otras agresiones o maltratos

No presente

Lugar de la agresion o violencia:

Hogar

Escuela

Transporte o via publica

Lugar de recreo o deportivo

Establecimiento comercial

No presenta

Si tiene problemas ha pensado quitarse la vida
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Tiene relaciones sexuales

Primera relacion sexual uso algin método anticonceptivo

Condén

Pastillas, inyectable, pildora de emergencia

Ovulos, jalea, espuma, ritmo, calendario

Ningun método

Tuvo algun embarazo o aborto

Tiempo que acude a un establecimiento de salud

Una vez al afio

Dos veces al afio

Varias veces durante el afio

No acudo

Alimentacion
Definicion Conceptual:

La alimentacion es una actividad esencial para la vida que tiene una
funcion importante en la socializacion y desarrollo del ser humano con el medio
que le rodea. Por ello es el proceso en el que adquirimos los nutrientes

esenciales que nuestro cuerpo requiere para vivir (60).
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Definicion Operacional

Escala ordinal

Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos
e Diario

e 30 mas veces a la semana

e 102 vecesalasemana

e Menos de 1 vez a la semana
e Nunca o casi nunca
Determinantes de apoyo social

Definicion conceptual:

Es el conjunto de interacciéon social del individuo que se encuentran
relacionados entre si, que reconozca su realidad y se interese por resolver,
identificar y priorizar los principales problemas y buscar las alternativas de
solucion (61).

Apoyo social natural
Definicidon operacional

e Familia

e Amigos

e \ecinos

e Compafieros espirituales
e Compafieros de trabajo

e No recibo
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Apoyo social organizado

Escala nominal

Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social

e Empresa para la que trabaja

e Instituciones de acogida

e Organizaciones de voluntariado

e No recibo

Apoyo de alguna de estas organizaciones
e Pensidn 65

e Comedor popular

e Vaso de leche

e Oftros

e No recibe
Acceso a los servicios de salud

Definicion conceptual:

El servicio de salud es uno de los sectores esenciales de la sociedad y
economia. Se encarga de proveer proteccion social de la salud e igualdad de
acceso en la atencion de salud de calidad presentando importantes efectos
positivos en la salud individual y publica, también de fortalecer el crecimiento

econémico, el desarrollo y el derecho a la salud (62).
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Institucién de salud en la que se atendid los 12 Gltimos meses
Escala nominal

Institucion de salud atendida

Hospital

Centro de salud

Puesto de salud

Clinicas particulares

Otros

Motivo de consulta por lo que acudieron al establecimiento de salud:

e Antes de iniciar la préctica de algun deporte competitivo

¢ Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos

e Mareo, dolores o acné

e Cambios en los ambitos del suefio o alimentacion

e Trastornos en los habitos y en el &nimo, en el comportamiento o la presencia
de conductas de riesgo, como consumo de alcohol y drogas.

Distancia del lugar de atencion que fue atendido

e Muy cerca de su casa

Regular

Lejos

Muy lejos de su casa

No sabe

Tipo de seguro:
e No tiene

e ESSALUD
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e SIS-MINSA

e SANIDAD

e Oftros

Tiempo de espera en la atencion:
e Muy largo

e Largo

e Regular

e Corto

e Muy corto

e No sabe

La calidad de atencion recibida:
e Muy buena

e Buena

e Regular

e Mala

e Muy mala

e No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda

Si( ) No( )
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3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccidon de datos

Técnicas

En el presente trabajo de investigacion se utilizo la técnica de la entrevista
y la observacion para la aplicacion del instrumento.

Instrumento

En el presente trabajo de investigacion se utilizé un instrumento para la
recoleccion de datos que se detalla a continuacion:
Instrumento N°01:

El instrumento fue elaborado en base al cuestionario sobre Caracterizacion
de los determinantes biosocioecondmicos, estilo de vida y apoyo social en
adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco.
Elaborado por la Dra. Enf. Vilchez Reyes Maria Adriana, Directora de la
presente linea de investigacion y estuvo constituido por 38 preguntas
distribuido en 4 partes de la siguiente manera. (Anexo N° 3).

e Datos de Identificacion, donde se obtuvo los datos del adolescente
encuestado.

e Los Determinantes del Entorno Biosocioeconémico en Adolescentes del
Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019 (Sexo, edad,
grado de instruccién, ingreso econdmico, ocupacion, condicion de
trabajo); entorno fisico (vivienda, servicios basicos, saneamiento
ambiental).

e Los Determinantes de los Estilos de Vida en adolescentes del

Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019: alimentos
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gue consumen, habitos personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad

fisica, horas de suefio, frecuencia del bafio).

e Los Determinantes de Apoyo social en Adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019: Acceso a los servicios de

salud y su impacto en la salud, apoyo social.
Control de Calidad de los datos:

EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concluida a través de la consulta a personas
del area de Salud, que actuaron como jueces en el presente trabajo, se realizé
en reuniones con el objetivo de evaluar la propuesta del cuestionario sobre
Caracterizacion de los determinantes biosocioeconémicos, estilo de vida y
apoyo social en Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen.
Coishco de 12 a 17 afos; desarrollado por la Dra. Enf. Vilchez Reyes Maria

Adriana, Directora de la presente linea de investigacion.

Durante las reuniones se manifestd a los participes como jueces de
averiguacion respecto a la matriz de operacionalizacién de la variable y la
propuesta del cuestionario, para su andlisis y socializacion de las opiniones,
luego cada participante emitié las observaciones realizadas al cuestionario
propuesto, las cuales permitieron realizar los ajustes necesarios a los
enunciados Yy categorias de respuestas de las interrogaciones respectivas a la
Caracterizacion de los determinantes biosocioeconomicos, estilo de vida y
apoyo social en Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen.

Coishco.
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EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacion por medio de
criterio de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en
relacion al constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis,
se utilizo para la evaluacion de la validez de contenido la formula de V de

Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).

Donde:

x: Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.

[: Es la calificacion mas baja posible.

k: Es el rango de los valores posibles.

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento
es valido para recoger informacion respecto a la Caracterizacion de los
determinantes biosocioecondémicos, estilo de vida y apoyo social en
Adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco,
(Anexo N° 4) (63).

Confiabilidad

Confiabilidad interevaluador

Se evalu6 aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el fenémeno no
ha cambiado. Se realiza a un minimo de 15 personas. A través del Coeficiente

de Kappa se estudia el porcentaje de concordancia entre los entrevistadores,
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un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno para evaluar la confiabilidad

interevaluador (Anexo N° 5) (64).

3.5. Plan de anélisis

3.5.1.

Procedimiento de recoleccion de datos:

Para la recolecciéon de datos del presente trabajo de investigacion se

considero los siguientes aspectos:

e Se inform6 y se pidid el consentimiento a los padres de los
adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco,
haciendo hincapié que los datos recolectados y resultados obtenidos
mediante su participacion son estrictamente confidenciales.

e Se coordin6 con los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen
del Carmen. Coishco, su disponibilidad, el tiempo y la fecha para la
aplicacion del instrumento.

e Se procedid a aplicar el instrumento a los adolescentes del
Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco bajo las
consideraciones éticas especificadas en el trabajo de investigacion.

e Se realiz6 lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos a
cada adolescente del Asentamiento Humano Virgen del Carmen.
Coishco.

e Elinstrumento fue aplicado en un tiempo de 30 minutos, las respuestas
fueron marcadas de manera personal y directa por los adolescentes del

Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco.
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3.5.2. Andlisis y Procesamiento de los datos:

Los datos fueron ingresados a una base de datos de Microsoft Excel
para luego ser exportados a una base de datos en el software PASW
Statistics version 18.0, para su respectivo procesamiento. Para el
analisis de los datos se construyeron tablas de distribucion de
frecuencias absolutas y relativas porcentuales. Asi como sus

respectivos graficos estadisticos.
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3.6. Matriz de consistencia

2019

Identificar los determinantes de los
estilos de vida en adolescentes del
Asentamiento  Humano Virgen del
Carmen, segun sus dimensiones:
Alimentos que consumen, habitos
personales (Tabaquismo, alcoholismo,
actividad fisica).

Identificar los determinantes de apoyo
social en adolescentes del
Asentamiento  Humano Virgen del
Carmen, segun acceso a los servicios
de salud en sus dimensiones: salud y
apoyo social.

Titulo de la Enunciado del Objetivo General Objetivos Especificos Metodologia
investigacion Problema
Caracterizacion de ¢Cuéles son las Caracterizar los Identificar los determinantes del | Tipo:
los determinantes caracteristicas de los determinantes entorno biosocioeconomico en | cuantitativa y
Biosocioecondmicos, | determinantes biosocioeconémicos, adolescentes del Asentamiento | descriptiva
Estilo de Viday Biosocioecondémicos, estilo de vida y apoyo Humano Virgen del Carmen (Sexo, | Disefio: De
Apoyo Social en Estilo de viday Apoyo | social en adolescentes grado de instruccién, ingreso | unasola
adolescentes del social en adolescentes del Asentamiento econdmico, ocupacién, condicion de | casilla
Asentamiento del Asentamiento Humano Virgen del trabajo); entorno fisico (Vivienda, | Técnica:
Humano Virgen del Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019 servicios bésicos, saneamiento | Entrevista —
Carmen. Coishco, Carmen. Coishco, 2019? ambiental). Observacion
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3.7. Principios éticos:
Los principios éticos son fundamentales para el trabajo de investigacion que se
realizd porque son normas de caracter general y universal; siendo declaraciones
propias del ser humano que apoyan el desarrollo y felicidad respetando la dignidad
de la persona. Los principios son universales y se puede apreciar en la mayoria de

las doctrinas y religiones a lo largo de la historia humanitaria (65).

Proteccidn a las personas: Durante la ejecucion de la investigacion, se respeto la
dignidad humana, la identidad, la diversidad, la confidencialidad y la privacidad
(65).

Consentimiento informado: Se evidencid a partir del consentimiento informado
de los padres de los adolescentes que autorizaron la aplicacion de la investigacion.
Asi mismo se explico el proposito de la investigacion a los padres y adolescentes
(65).

Beneficencia no maleficencia: El presente estudio delimité beneficios directos
hacia los adolescentes en su calidad de vida y su desarrollo humano, los resultados
de la investigacion contribuiran a la linea de investigacion que busca precisamente

es0s aspectos; no causando dafios ni agravios morales a los participantes (65).

Justicia: Los resultados de la investigacion se difundieron en el escenario de

estudio, ademas que se delimitd los sesgos para evitar cometerlos (65).

Integridad cientifica: El trabajo de investigacion, proyectd una integridad
cientifica al estar elaborado en funcion a las normas deontolégicas de la profesion

de Enfermeria (65).
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IV. RESULTADOS
4.1. Resultados:

4.1.1. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO:

TABLA N°1: DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO EN
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN.
COISHCO, 2019

Sexo n %
Masculino 46 56,0
Femenino 36 44,0
Total 82 100,0
Edad (ARos) n %
Adolescentes de 12 a 14 afios 29 35,3
Adolescentes de 15 a 17 afios 53 64,7
Total 82 100,0
Grado de instruccion del adolescente n %
Sin instruccion 0 0,0
Inicial 0 0,0
Primaria 0 0,0
Estudios secundarios 82 100,0
Estudios superiores 0 0,0
Total 82 100,0
Grado de instruccion de la madre del adolescente n %
Sin nivel de instruccion 0 0,0
Inicial/Primaria 0 0,0
Secundaria Completa/Secundaria Incompleta 0 0,0
Superior Completa/Superior Incompleta 0 0,0
Superior no universitaria completa e incompleta 0 0,0
Total 0 0,0
Ingreso econdmico familiar n %
(soles)

Menor de S/. 750.00 0 0,0
De S/. 751.00 a S/. 1000.00 26 31,8
De S/. 1001.00 a 1400.00 27 33,0
De S/. 1401.00 a 1800.00 14 17,0
De S/. 1801.00 a mas 15 18,2
Total 82 100,0
Ocupacién del jefe de familia n %
Trabajador estable 34 41,4
Eventual 48 58,6
Sin ocupacion 0 0,0
Jubilado 0 0,0
Estudiante 0 0,0
Total 82 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen
del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N1

SEGUN SEXO EN LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO
HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

44%
56%

Masculino Femenino

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N°?2
SEGUN EDAD EN LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO
HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

35,3%

64,7% /

Adolescente de 12 a 14 afios = Adolescente de 15 a 17 afios

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N°3
SEGUN GRADO DE INSTRUCCION EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,
2019

= Sin instruccién = Inicial = Primaria
= Estudios secundarios = Estudios superiores

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N°4
SEGUN INGRESO ECONOMICO FAMILIAR EN LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

e

= Menor de 750 = De 751 a 1000 De 1001 a 1400

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.



GRAFICON®5
SEGUN OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA EN LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

0%
41,4%
58,6%
Trabajador estable Eventual = Sin ocupacion
= Jubilado = Estudiante

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 20109.
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4.1.2.DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIONADO CON EL ENTORNO FiSICO:

TABLA N°2: DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIONADO CON EL ENTORNO FiSICO EN ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Tipo n %
Vivienda unifamiliar 63 76,9
Vivienda multifamiliar 19 23,1
Vecindad, quinta, choza, cabafia 0 0,0
Local no destinado para habitacién humana 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 82 100,0
Tenencia n %
Alquiler 11 13,4
Cuidador/alojado 0 0,0
Plan social (dan casa para vivir) 0 0,0
Alquiler venta 0 0,0
Propia 71 86,6
Total 82 100,0
Material del piso n %
Tierra 25 30,4
Entablado 0 0,0
Loseta, vinilicos o sin vinilicos 12 14,6
Laminas asfalticas 0 0,0
Parquet 0 0,0
Falso piso/Piso pulido 45 55,0
Total 82 100,0
Material del techo n %
Madera, estera 5 6,0
Adobe 15 18,2
Estera y adobe 4 49
Material noble ladrillo y cemento 13 15,9
Eternit 45 55,0
Total 82 100,0
Material de las paredes n %
Madera, estera 0 0,0
Adobe 63 76,9
Estera y adobe 0 0,0
Material noble ladrillo y cemento 19 23,1
Total 82 100,0
N° de personas que duermen en una n %
habitacién
4 a mas miembros 0 0,0
2 a 3 miembros 55 67,0
Individual 27 33,0
Total 82 100,0
Continua....
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TABLA N°2: DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIONADO CON EL ENTORNO FISICO EN ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Abastecimiento de agua n %
Acequia 0 0,0
Cisterna 0 0,0
Pozo 0 0,0
Red publica 0 0,0
Conexion domiciliaria 82 100,0
Total 82 100,0
Eliminacion de excretas n %
Aire libre 0 0,0
Acequia, canal 0 0,0
Letrina 0 0,0
Bario publico 0 0,0
Bario propio 82 100,0
Otros 0 0,0
Total 82 100,0
Combustible para cocinar n %
Gas, electricidad 82 100,0
Lefia, carbon 0 0,0
Bosta 0 0,0
Tuza (coronta de maiz) 0 0,0
Carca de vaca 0 0,0
Total 82 100,0
Energia eléctrica n %
Eléctrico 82 100,0
Kerosene 0 0,0
Vela 0 0,0
Otro 0 0,0
Total 82 100,0
Disposicion de basura n %
A campo abierto 0 0,0
Al rio 0 0,0
En un pozo 0 0,0
Se entierra, quema, carro recolector 82 100,0
Total 82 100,0
Frecuencia con qué pasan n %
recogiendo la basura por su casa

Diariamente 0 0,0
Todas las semanas, pero no 28 34,0
diariamente

Al menos 2 veces por semana 54 66,0
Al menos 1 vez al mes, pero no todas 0 0,0
las semanas

Total 82 100,0

Continua....
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TABLA N°2: DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIONADO CON EL ENTORNO FISICO EN ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Suele eliminar su basura en alguno n %
de los siguientes lugares:

Carro recolector 63 76,9
Monticulo o campo limpio 0 0,0
Contenedor especifico de recogida 19 23,1
Vertido por el fregadero o desaglie 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 82 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano

Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N6

SEGUN TIPO DE VIVIENDA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,
2019

23,1%

76,9%

Vivienda unifamiliar

Vivienda multifamiliar
= Vecindad, quinta, choza, cabafia
= Local no destinado para habitacion humana
= Otros

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 7
SEGUN TENENCIA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,
2019

13,4%

86,6%

Alquiler = Cuidador/ alojado = Plan social = Alquiler venta - Propia

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICON®8
SEGUN MATERIAL DEL PISO EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,
2019

30,4%
55%
Tierra = Entablado

= Loseta, vinilicos o sin vinilicos = Laminas asfalticas

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICON®9
SEGUN MATERIAL DEL TECHO EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

55%  49%

\ 15,9%

= Madera, estera
Adobe
= Estera y adobe
Material noble ladrillo y cemento

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 10
SEGUN MATERIAL DE LAS PAREDES EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

o am

76,9%
= Madera,estera Adobe
= Estera y adobe = Material noble ladrillo y cemento

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 11
SEGUN N° DE PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA HABITACION EN
LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN
DEL CARMEN. COISHCO, 2019

4 a mas miembros 2 a3 miembros = Individual

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 12
SEGUN ABASTECIMIENTO DE AGUA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

100%

= Acequia = Cisterna = Pozo =Red publica = Conexién domiciliaria

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado
por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 13
SEGUN ELIMINACION DE EXCRETAS EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= Aire libre = Acequia, canal = |etrina
= Bafio publico = Bafio propio = Otros

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.



GRAFICO N° 14
SEGUN COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LOS ADOLESCENTES
DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,
2019

= Gas, electricidad = Lefa, carbén
= Bosta = Tuza (coronta de maiz)
= Carca de vaca

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 15
SEGUN ENERGIA ELECTRICA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= Eléctrico = Kerosene = Vela = Otro

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.



GRAFICO N° 16
SEGUN DISPOSICION DE BASURA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= A campo abierto = Al rio = En un pozo = Se entierra, quema, carro recolector

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 17
SEGUN FRECUENCIA CON QUE PASAN RECOGIENDO LA BASURA
POR SU CASA EN LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO
HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= Diariamente
m Todas las semanas, pero no diariamente
= Al menos 2 veces por sermana

® Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.



GRAFICO N° 18
SEGUN LA ELIMINACION DE BASURA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= Carro recolector = Monticulo o campo limpio
= Contenedor especifico de recogida = Vertido por el fregadero o desague
= Otros

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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4.1.3. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA:

TABLA N°3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

Fuma actualmente: n %
Si fumo, diariamente 0 0,0
Si fumo, pero no diariamente 20 24,3
No fumo actualmente, pero he fumado 18 22,0
antes
No fumo, ni he fumado nunca de manera 44 53,7
habitual
Total 82 100,0
Frecuencia de consumo de bebidas n %
alcohdlicas
Diario 0 0,0
Dos a tres veces por semana 0 0,0
Una vez a la semana 0 0,0
Una vez al mes 0 0,0
Ocasionalmente 18 22,0
No consumo 64 78,0
Total 82 100,0
N° de horas que duerme n %
[06 a 08] 57 69,6
[08 a 10] 25 30,4
[10a12] 0 0,0
Total 82 100,0
Frecuencia con que se bafia n %
Diariamente 60 73,0
4 veces a la semana 22 27,0
No se bafia 0 0,0
Total 82 100,0
Reglasy expectativas clarasy n %
consistentes acerca de su conducta y/o
disciplina
Si 65 79,2
No 17 20,8
Total 82 100,0
Continua....
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TABLA N°3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES
DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

En su tiempo libre realiza alguna actividad fisica n %
Si 37 45,1
No 45 54,9
Total 82 100,0
En las dos ultimas semanas que actividad fisica n %
realizé durante més de 20 minutos

Caminar 0 0,0
Gimnasia suave 0 0,0
Juegos con poco esfuerzo 4 4,9
Correr 6 7,3
Deporte 27 33,0
Ninguno 45 54,8
Total 82 100,00
Conducta alimenticia de riesgo n %
Preocupacién por engordar 0 0,0
Come demasiado 0 0,0
Pérdida del control para comer 0 0,0
Vomitos auto inducidos 0 0,0
Ingesta de medicamentos (laxantes, diuréticos, pastillas) 0 0,0
Restriccion en la conducta (ayuno, dietas, ejercicios) 0 0,0
Ninguna 0 0,0
Total 0 0,0
Dafio a su salud por alguna violencia por agresion n %
Armas de fuego 0 0,0
Obijetos cortantes 0 0,0
Pufietazos, patadas, golpes 0 0,0
Agresion sexual 0 0,0
Otras agresiones 0 maltratos 0 0,0
No presentd 0 0,0
Total 0 0,0

Continua....
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TABLA N°3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES
DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Lugar de la agresion o violencia n %
Hogar 0 0,0
Escuela 0 0,0
Transporte o via publica 0 0,0
Lugar de recreo o deportivo 0 0,0
Establecimiento comercial 0 0,0
No presento 0 0,0
Total 0 0,0
Si tiene problemas ha pensado en quitarse la vida n %
Si 0 0,0
No 0 0,0
Total 0 0,0
Tiene relaciones sexuales n %
Si 0 0,0
No 0 0,0
Total 0 0,0
Primera relgcic’)n sexual, uso algiin método n %
anticonceptivo

Condon 0 0,0
Pastillas, inyectable, pildora de emergencia 0 0,0
Ovulos, jalea, espuma, ritmo, calendario 0 0,0
Ningin método 0 0,0
Total 0 0,0
Tuvo alglin embarazo o aborto n %

Si 0 0,0
No 0 0,0
Total 0 0,0
Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de n %

salud

Una vez al afio 0 0,0
Dos veces al afio 0 0,0
Varias veces durante el afio 0 0,0
No acudo 0 0,0
Total 0 0,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la Dra.
Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del
Carmen. Coishco, 2019.
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TABLA N°3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES
DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Alimentos 3 0 mas lo2 Menos de  Nuncao
que Diario vecesala vecesala 1vezala casi Total
consume semana semana semana nunca
n % n % n % n % n % n %

Frutas 8 97 21 256 35 427 18 220 O 00 82 1000
Carne 0O 00 40 488 34 415 5 60 3 37 82 1000
(pollo, res,
cerdo)

Huevos 25 304 17 208 37 451 3 37 O 00 82 1000
Pescado 5 60 30 36,7 37 451 10 122 O 0,0 82 100,0

Fideos, 45 549 37 451 O 00 O 0,0 0 0,0 82 1000
arroz,
papas
Pan, 58 70,8 24 292 O 0,0 0 0,0 0 0,0 82 1000
cereales

Verduras, 6 73 18 220 37 451 9 110 12 146 82 1000
hortalizas

Legumbres 9 11,0 20 243 36 440 17 207 O 00 82 1000
Embutidos, 0 00 34 414 36 440 12 146 0 00 82 1000
enlatados

Lécteos 0O 00 36 440 46 50 0 00 O 00 82 1000
Dulces, 0 00 23 280 21 256 22 269 16 195 82 1000
gaseosas

Refrescos 2 24 22 269 35 427 21 256 2 24 82 1000
con azucar

Frituras 0 00 35 427 27 330 20 243 0 00 82 1000

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la Dra.
Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del
Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 19
FUMAN ACTUALMENTE LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

24,3%
53,7%
22%

= Si fumo diariamente
Si fumo, pero no diariamente
No fumo actualmente, pero eh fumado antes
No fumo, ni eh fumado nunca de manera habitual

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 20
SEGUN FRECUENCIA DE CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS EN
LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

22%
78%
= Diario Dos o tres veces por semana
Una vez a la semana Una vez al mes
Ocasionalmente No consumo

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 21
SEGUN N° DE HORAS QUE DUERMEN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= 06 a 08 08a 10 =10a12

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 22
SEGUN FRECUENCIA CON QUE SE BANAN LOS ADOLESCENTES
DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,

2019

= Diariamente 4 veces a lasemana = No se bafia

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.



GRAFICO N° 23
REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y CONSISTENTES ACERCA DE
SU CONDUCTA Y/O DISCIPLINA EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

—

= Sj = No

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 24
ACTIVIDAD FiSICA QUE REALIZAN EN SU TIEMPO LIBRE LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

.

= Sj = No

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 25
ACTIVIDAD FiSICA QUE REALIZO LAS DOS ULTIMAS SEMANAS
DURANTE MAS DE 20 MINUTOS LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= Caminar = Gimnasia suave = Juegos con poco esfuerzo
= Correr Deporte = Ninguno

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 26
FRECUENCIA DEL CONSUMO DE ALIMENTOS EN LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO

VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los
adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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4.1.4. DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL:

TABLA N°%: DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (NATURAL Y
ORGANIZADO) EN ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO
VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Recibe algun apoyo social natural: n %
Familia 63 76,9
Amigos 0 0,0
Vecinos 0 0,0
Comparieros espirituales 0 0,0
Comparieros de trabajo 0 0,0
No recibo 19 23,1
Total 82 100,0

%
0,0

Recibe algun apoyo social organizado:
Organizaciones de ayuda al enfermo

n
0
Seguridad social 0 0,0
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Instituciones de acogida 0 0,0
Organizaciones de voluntariado 0 0,0
No recibo 82 100,0
Total 82 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por
la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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TABLA N%: DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (NATURAL Y
ORGANIZADO) EN ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO
VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Sl NO TOTAL
Recibe apoyo de alguna de
estas organizaciones

n % n % n %
Pensién 65 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Comedor popular 6 7,3 76 92,7 82 100,0
Vaso de leche 21 25,7 61 74,3 82 100,0
Otros 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la

Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 27
APOYO SOCIAL NATURAL EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

76,9%

Familia Amigos = Vecinos
= Compafieros espirituales = Compafieros de trabajo = No recibo

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 28
APOYO SOCIAL ORGANIZADO EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

100%

= Organizaciones de ayuda al enfermo = Seguridad social
= Empresa para la que trabaja Instituciones de acogida
= Organizaciones de voluntariado No recibo

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 29
APOYO DE ALGUNA DE ESTAS ORGANIZACIONES EN LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019
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Si 0% 7.3% 25.7% 0%
H No 0% 92.7% 74.3% 0%
Si mNo

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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TABLA N°%: DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (ACCESO A LOS
SERVICIOS DE SALUD) EN ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO
VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

Institucién de salud en la que se atendio los 12 ultimos n %
meses

Hospital 39 47,6
Centro de salud 43 52,4
Puesto de salud 0 0,0
Clinicas particulares 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 82 100,0
Motivo de consulta por la que acude a un establecimiento n %
de salud es:

Antes de iniciar la practica de algln deporte competitivo 0 0,0
Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos 0 0,0
Mareo, dolores o acné 0 0,0
Cambios en los habitos del suefio o alimentacion 0 0,0
Trastornos en los habitos y en el animo, en el

comportamiento o la presencia de conductas de riesgo, como 0 0,0
consumo de alcohol y drogas.

Total 0 0,0
Considera usted que el lugar donde lo atendieron esta: n %
Muy cerca de su casa 38 46,4
Regular 39 47,6
Lejos 5 6,0
Muy lejos de su casa 0 0,0
No sabe 0 0,0
Total 82 100,0
Tipo de seguro n %
No tiene 0 0,0
ESSALUD 35 42,7
SIS — MINSA 47 57,3
SANIDAD 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 82 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la Dra.
Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del
Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N°30
INSTITUCION DE SALUD EN LA QUE SE ATENDIO LOS 12 ULTIMOS
MESES LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO
VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

= Hospital = Centro de salud = Puesto de salud
= Clinicas particulares = Otros

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 31
DISTANCIA DEL LUGAR DE ATENCION DE LOS ADOLESCENTES
DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO,

<

2019

= Muy cerca de su casa = Regular = Lejos = Muy lejos de su casa = No sabe

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.



GRAFICO N° 32
TIPO DE SEGURO DE LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO
HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

» No tiene = ESSALUD = SIS-MINSA =SANIDAD = Otros

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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TABLA N%: DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (ACCESO A LOS
SERVICIOS DE SALUD Y PROBLEMAS SOCIALES) EN ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

El tiempo que espero para que lo atendieran ¢le pareci¢? n %
Muy largo 44 53,6
Largo 27 33,0
Regular 11 13,4
Corto 0 0,0
Muy corto 0 0,0
No sabe 0 0,0
Total 82 100,0
Calidad de atencion que recibid en el establecimiento de n o
. (0]
salud fue:
Muy buena 21 25,7
Buena 38 46,3
Regular 23 28,0
Mala 0 0,0
Muy mala 0 0,0
No sabe 0 0,0
Total 82 100,0
Pandillaje o delincuencia cerca a su casa: n %
Si 63 76,9
No 19 23,1
Total 82 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen

del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N°33
EL TIEMPO QUE ESPERO PARA QUE LO ATENDIERAN LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

53,6%

Muy largo = Largo = Regular = Corto = Muy corto = No sabe

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.

GRAFICO N° 34
CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIO EN EL ESTABLECIMIENTO
DE SALUD LOS ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO
VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

28% 25,7%

Muy buena = Buena = Regular = Mala = Muy mala = No sabe

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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GRAFICO N° 35
PANDILLAJE O DELINCUENCIA CERCA DE SU CASA DE LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

e

Si = No

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en los adolescentes, elaborado por la
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los adolescentes del Asentamiento Humano
Virgen del Carmen. Coishco, 2019.
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4.1. Andlisis de resultados:

A continuacién, se presenta el analisis de resultados de las variables de la
Caracterizacion de los determinantes biosocioeconodmicos, estilo de vida y apoyo
social en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco,
2019

En la tabla N° 1: En los determinantes del entorno biosocioeconémico el 56%
de los adolescentes son del sexo masculino; el 64,7% tiene 15 a 17 afios de edad,; el
100% del grado de instruccion del adolescente es de secundaria completa, el 33%
tiene el ingreso econémico de 1001 a 1400 soles y el 58,6% la ocupacién del jefe

de familia es eventual.

Los resultados de la investigacion se asemejan al estudio realizado por Atarama
M, (66). Obtuvo que el 55,84% son de sexo masculino, el 64,59% tienen la edad de
15 a 17 afos, el 94,9 % tienen grado de instruccidn secundaria, el 53,28 % tienen
el ingreso econdmico de 751 a 1000 nuevos soles y el 56,21% de los jefes de familia

tienen trabajo eventual.

Asi mismo los resultados se asemejan al estudio que realiz6 Cueva M, (67).
Obtuvo que el 62,5% tienen edades de 15 a 17 afios y son de sexo masculino, el
90% tienen grado de instruccion secundaria, el 57,5% tienen un ingreso econémico

de 750 nuevos soles y el 87,5% de los jefes de familia tienen trabajo eventual.

El sexo es el conjunto de las peculiaridades que caracterizan los individuos de
una especie dividiéndolos en masculinos y femeninos; haciendo posible una
reproduccion que se distingue por una diversificacion genética. El sexo puede estar

sujeto a la presencia de un cromosoma sexual o por la cantidad de estos en un
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organismo, asi como el sistema XY que tiene la funcion de la determinacion del

sexo, es decir el organismo esta definido por el genoma que hereda (68).

La edad es una etapa evolutiva que implica cambios continuos en los seres
humanos, transcurre desde el nacimiento hasta la edad actual. En el caso de los
adolescentes refiere a los cambios fisicos y bioldgicos que se van produciendo en
las estructuras celulares, tejidos, 6rganos, sistemas o la periodizacion en que se
considera dividida la vida de un individuo. La nocién de edad esté presente en todas
los 6rdenes de la vida como en los documentos de identificacion que especifican la
fecha de nacimiento, acceso a los lugares en funcion de la edad o prohibiciones

legales dependiendo del numero de afios (69).

La instruccion es un conjunto de ensefianzas que consiste en la imparticion de
conocimientos o datos a una persona con la finalidad del buen aprendizaje y
educacién. Por lo que permite al adolescente actuar libremente y se identifica con
el dominio de leer, escribir, hacer las cuentas; y a través de ellos poder adquirir la
cultura. Ademas, comprende la existencia de ciertos contenidos y transmision de

los mismos al estudiante formando parte del proceso educativo (70).

Los ingresos econdmicos son ganancias que ingresan en el presupuesto de una
entidad ya sea publica o privada. Por ello generalmente hace referencia a elementos
monetarios como no monetarios que en conjunto producen un centro de consumo —
ganancia; siendo las fuentes de ingresos los sueldos, salarios, ingreso por intereses,

pagos de transferencia, entre otros (71).

El empleo se denomina a la generacion de valor a partir del rol ocupacional
producido por una persona. Es decir, el empleado brinda aportacién con su trabajo

y conocimientos en beneficio del empleador, a cambio de ser compensado
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econdmicamente a través de un salario, todo eso es realizado en virtud de un

contrato formal u hecho individual o colectivo (72).

Segun los resultados obtenidos de la presente investigacion realizada a los
adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen, mas de la mitad son
de sexo masculino y la mayoria tienen la edad de 15 a 17 afios, por lo que en la
actualidad que haya mas adolecentes masculinos es alarmante por todo lo que se ve
a nuestros alrededores, asi como noticias en la television sobre delincuencia y en
las comunidades en el que los adolescentes se encuentran propensos a ser participes
de robos, el uso de drogas y el alcoholismo; siendo influenciados por los malos

consejos de otras personas.

Por ello los padres de familia influyen demasiado en este aspecto; ya que ellos
son los que les brindan una buena educacion desde pequefios a través de valores y
respeto hacia los demaés, asi como escucharlos, aconsejarles sobre las malas
acciones y dafiinas para el adolescente; por lo que debe existir el vinculo de
confianza entre padres e hijos para que juntos afronten cualquier problema que

ocurra.

Asi mismo la totalidad de los adolescentes de dicha comunidad tienen el grado
de instruccién secundaria, como otros lo estaban cursando durante el afio y
manifestaron que quisieran continuar preparandose para los estudios universitarios,
pero no cuentan con el apoyo de sus padres por razones econémicas. Por ello los
adolescentes para obtener mas ingresos y apoyar econémicamente en el hogar
refirieron que desean trabajar para ayudar a sus padres y a sus hermanos pequefios.

En cuanto al grado de instruccion de la madre se omiti6 porque la encuesta al estar
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dirigida a los adolescentes algunos de ellos desconocia esos datos o la madre no se

encontraba en la vivienda.

También se muestra como resultado obtenido que més de la mitad en la
ocupacion del jefe de familia es eventual y menos de la mitad cuentan con el ingreso
econdémico familiar de 1001 a 1400 nuevos soles, por lo que esto implica que los
padres al tener un trabajo con bajas remuneraciones no se abastezcan en los gastos
para la canasta familiar y se vean en la necesidad de solicitar préstamos. Por lo
tanto, los padres suelen sentirse angustiados por los bajos recursos econémicos y
viven tensionados, frustrados por no tener un buen trabajo para brindarle lo mejor
a sus hijos; todo esto puede afectar psicol6gicamente al adolescente para no pensar
en un futuro profesional prefiriendo ponerse a trabajar para apoyar econémicamente

a sus padres.

De acuerdo a los resultados antes analizados en relacion a los determinantes
del entorno biosocioeconémico en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen
del Carmen se evidencio6 que las condiciones socioecondmicas de la familia pueden
influir en la salud, educacion y estilo de vida de los adolescentes; ya que al
encontrarse en bajos recursos econémicos contribuird a la no satisfaccion de
necesidades. Por lo que seria importante que la municipalidad fomentara la creacion
de mas puestos de trabajo donde haya mas oportunidad laboral para el jefe de
familia; obteniendo un mejor sueldo y puedan aportar econdmicamente para la

canasta familiar y diversas necesidades.

En latabla N°2: En cuanto a los determinantes del entorno biosocioeconémico
relacionado con el entorno fisico el 76,9% de los adolescentes tienen vivienda

unifamiliar; el 86,6% cuenta con casa propia; el 55% tiene material del piso como
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falso piso/piso pulido y como material del techo tienen eternit; el 76,9% tiene adobe
como material de las paredes; el 67% duermen en una habitacion con 2 a 3
miembros; el 100% para el abastecimiento de agua tienen conexién domiciliaria; la
eliminacidn de excretas es en bafio propio; utilizan como combustible para cocinar
el gas; cuentan con energia eléctrica permanente y tienen disposicion de basura en
el carro recolector; el 66% de la frecuencia con que pasan recogiendo basura por su
casa es al menos dos veces por semana y el 76,9% suele eliminar la basura en el

carro recolector.

Los resultados obtenidos se asemejan a los encontrados por Huaman M, (73).
Obtuvo que el 100% tienen conexion domiciliaria de agua, bafio propio, gas,
electricidad, energia eléctrica, el 94,9% elimina la basura en carro recolector, el
60,2% tiene una vivienda unifamiliar, el 88,2 % tienen casa propia, el 51% tienen
techo de eternit, el 70,8% como material de las paredes tienen adobe, el 60,2 %

duermen en una habitacién con 2 a 3 miembros.

Por otra parte, los resultados difieren a los de Pasache M, (74). Obtuvo que el
80,3% tienen conexién domiciliaria de agua, bafio propio, gas, energia eléctrica, el
69,5% elimina la basura en carro recolector, el 94,7% refieren que el carro recoge
la basura al menos 2 veces por semana, el 53,2% tienen vivienda unifamiliar, el
59,8% tienen casa propia, el 83,0% tienen losetas vinilicas o sin vinilicos, el 61,5%
tienen el techo de material noble, el 92,2% de las paredes es de material noble, el

53,74% duermen en una habitacién con 2 a 3 miembros.

Toda persona tiene derecho a una vivienda porque es fundamental para el
acceso y mantenimiento del hogar, comunidad, seguridad para vivir en paz y es un

elemento esencial para la salud fisica y mental del adolescente; y sobre todo la
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calidad de vida que permite el desarrollo de la persona. La vivienda tiene una
resaltante utilidad para el estudio de condiciones y las carencias basicas de la
poblacién, por el cual informa sobre la cantidad de viviendas, su distribucion, la
condicion de ocupacion, tenencia, tipo de vivienda, los servicios a los que se tiene

acceso y los materiales como pisos, paredes y techos de las viviendas (75).

La cantidad de agua que se provee y que se usa en las viviendas es un aspecto
importante de los servicios de abastecimiento de agua domiciliaria que influye en
la higiene del adolecente y también en la salud publica. Los beneficios para la salud
publica se logran principalmente mediante la proteccion de las fuentes de agua, la
promocion de précticas de higiene, el tratamiento domiciliario del agua, entre otras

medidas de higiene como el lavado de manos y cara (76).

La eliminacion inocua de las excretas es de fundamental importancia, no solo
en beneficio de la salud comunitaria sino también por los beneficios sociales y
ambientales que se obtienen. Para proteger nuestra salud es necesario eliminar los
residuos o desperdicios humanos, los residuos de animales y la basura de forma
segura ya que pueden contaminar el medio ambiente y causar enfermedades como

la diarrea, el célera, parasitosis, entre otras (77).

También se define al combustible como cualquier sustancia que tiene la
capacidad de arder en presencia de un comburente mediante la aplicacién de una
energia de activacion, que puede ser una chispa. EI combustible libera parte de su
energia en forma de calor cuando arde, al mismo tiempo que cambia su estructura
guimica a causa del proceso de combustion clasificandose en estados como sélidos,

liquidos y gaseosos (78).
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La energia eléctrica es causada por el movimiento de las cargas eléctricas en el
interior de materiales conductores. De este modo, la energia que consumimos
proviene de un tendido o de una red eléctrica, a la cual accedemos mediante
enchufes o tomacorrientes instalados en nuestros hogares como los que activamos

al encender un interruptor de la luz (79).

La disposicion de la basura o desechos como los desperdicios que se producen
en las viviendas, establecimientos o cualquier lugar donde la persona realiza sus
actividades produciendo diversos residuos solidos, de tal manera que sean
depositados en condiciones adecuadas para evitar dafios al ambiente, también se
encuentran los residuos de comida, papeles, trozos de cosas rotas y otros

desperdicios que se producen a diario en las casas (80).

De acuerdo a los resultados obtenidos de la presente investigacion realizada a
los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen, la mayoria cuenta
con vivienda propia y unifamiliar, en el cual manifestaron que lo adquirieron con
mucho esfuerzo, perseverancia a través de su trabajo, otros por medio de invasiones
que con el tiempo lograron obtener su titulo de propiedad. Asi mismo afirman que
desde el momento que se comprometieron asumieron su responsabilidad con su
cényuge y decidieron independizarse de sus padres centrdndose en formar su
familia nuclear para brindarles un hogar propio, seguro e independiente a sus hijos,
de tal manera que se pueda evitar algunos conflictos o incomodidades con los

miembros de la familia extensa.

Entre otros casos manifestaron que su casa fue heredada por sus padres, ya que
al comprometerse muy jévenes no tenian los recursos suficientes para construir o

comprar una casa, entonces sus padres decidieron apoyarles. Sin embargo, la
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minoria de familiares de los adolescentes encuestados refirieron que su casa es
alquilada, ya que ellos no vivian anteriormente en el distrito, por lo que emigraron
de otras ciudades para mejores oportunidades de trabajo y al no encontrar lugares
donde puedan invadir tuvieron que alquilar casa. Frente a esta situacion al tener
espacios muy pequefios o por alquiler de casa tienen que acomodarse hasta dos

miembros en una habitacion, por ser una familia numerosa.

Igualmente se evidencio que el material de las paredes en su mayoria es adobe,
mas de la mitad tienen techo de eternit y el material del piso es falso piso o piso
pulido, ya que son materiales mas econémicos para ellos que no cuentan con un
trabajo estable. Alrededor de esto comentan que para economizar, cierta cantidad
de adobe empleado en la construccién de su casa fue hecho por ellos mismos; ya

que sus padres que vivian en la sierra les ensefiaron ese trabajo.

La totalidad cuenta con conexion domiciliaria de agua, bafio propio, gas,
electricidad y energia eléctrica, gracias a sus autoridades que a través de diversas
gestiones fueron implementando mejorias con éptimos resultados en los servicios
béasicos de su comunidad logrando que todos cuenten con ello; también por mérito
de los mismos moradores en realizar las instalaciones de sus servicios bésicos. Por
consiguiente, el estado incrementd la cobertura en electricidad en diversas zonas
sobre todo las més alejadas a través de Hidrandina dedicada a la distribucion y
comercializacion de energia eléctrica mediante el control del consumo utilizado por

los medidores instalados en las casas.

Finalmente, la mayoria de adolescentes refieren que eliminan la basura en carro
recolector y que el carro pasa al menos 2 veces por semana, pero quisieran que pase

diario para no tener que quemarlo o dejarlo en la vereda los dias que no pasa el
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carro por sus casas. De este modo se evidencio que no tienen conocimiento sobre
las consecuencias que puede traer el quemar la basura, ya que generara gases
toxicos, contaminacion del medio ambiente siendo dafiinos para la salud;
produciendo enfermedades respiratorias, de la piel, 0jos; que pueden traer diversas

complicaciones.

De acuerdo a los resultados antes analizados en relacion a los determinantes
del entorno biosocioeconémico relacionado con el entorno fisico en adolescentes
del Asentamiento Humano Virgen del Carmen, se evidencié que dichos
determinantes intervienen considerablemente en la salud, estando expuestos a
padecer de diversas enfermedades por contaminacion ambiental como
enfermedades respiratorias como el asma, enfermedades a la piel y ojos; ya que
dejan la basura botada por las veredas o lo queman. Por ello seria esencial que los
dirigentes coordinen con el Centro de Salud para que realicen charlas a la
comunidad sobre las consecuencias que trae la contaminacion; siendo los méas
vulnerables los nifios, gestantes y adultos mayores. También es importante que
coordinen con la municipalidad para que el carro recolector pase con mas frecuencia

y la contaminacion se vaya erradicando.

En la tabla N° 3: Con respecto a los determinantes de los estilos de vida el
53,7% de los adolescentes no fuma ni ha fumado nunca de manera habitual; el 78%
no consume bebidas alcohdlicas; el 69,6% duerme de 6 a 8 horas; el 73% se bafia
diariamente; el 79,2% tiene sus reglas y expectativas claras acerca de su conducta;
el 54,9% no realiza actividad fisica en su tiempo libre; s6lo un 33% en las 2 Gltimas
semanas realizo deporte por mas de 20 minutos; el 42,7% una o dos veces a la

semana consumen frutas ; el 54,9% consume fideos, papas y arroz a diario; el 44%
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consume embutidos y enlatados 1 a 2 veces a la semana; el 45,1% consume huevos,

verduras y hortalizas una o dos veces a la semana.

El 48,8% consume carne tres 0 mas veces a la semana; el 44% consume
legumbres 1 a 2 veces a la semana; el 56% consume lacteos 1 a 2 veces a la semana;
el 28% consume dulces y gaseosa tres 0 mas veces a la semana; el 42,7% consume
frituras tres 0 més veces a la semana; el 45,1% consume pescado una o dos veces a

la semanay el 42,7% consume refrescos 1 a 2 veces a la semana.

Los resultados se asemejan a los encontrados por Viera A, (81). Obtuvo que el
59,6% no fuma de manera habitual, el 62,44% no consume bebidas alcohdlicas, el
74,21% duerme de 6 a 8 horas, el 94,57% de los adolescentes se bafia diariamente,
el 62,44% consume fruta diariamente, el 50,23% consume carne 3 0 mas veces a la
semana, el 44,3% consume huevos 1 o 2 veces a la semana, el 40,72% consume
pescado 3 0 mas veces a la semana, el 39,8% consume fideos 1 0 2 veces a la
semana, el 57,92% consume pan, cereales diariamente, el 42,99% consume
verduras, hortalizas 3 0 mas veces a la semana, el 38,46% realiza deporte en su

tiempo libre.

Los resultados difieren a los de Mejia G, (24). Obtuvo que el 100% no ha
fumado nunca de manera habitual, el 96,4% no consume bebidas alcohdlicas, el
39,6% duerme de 8 a 10 horas, el 100% se bafia diariamente, el 81,7% realiza
actividad fisica al caminar, el 81,3% consume fruta tres 0 mas veces a la semana,
el 47,5% consume carne 3 0 mas veces a la semana, el 77,5% consume huevos 1 a
2 veces a la semana, el 44,3% consume pescado, el 78,1% consumen fideos, arroz,

papas, el 83,3% lacteos, el 63,2% consume frituras 3 0 mas veces a la semana, el
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51,3% consume pan, cereales diariamente, el 80,2% consume verduras, hortalizas

3 0 mas veces a la semana.

El fumar es un habito dafiino que afecta la salud y se ha demostrado que puede
provocar el desarrollo de una enfermedad pulmonar obstructiva cronica y de cancer
de pulmodn. Las estadisticas muestran que aproximadamente nueve de cada 10
consumidores de tabaco comienzan antes de los 18 afios. La mayoria de los adultos
que empezaron a fumar en la adolescencia jamas se imaginaron que iban a volverse

adictos, por eso se afirma que el tabaco es una sustancia quimica muy adictiva (82).

La OMS asegura que el consumo de bebidas alcoholicas en reuniones sociales
es muy frecuente en diversos lugares del mundo, trayendo consecuencias negativas
para la salud como el dafio en la memoria y aprendizaje; sobre todo en los
adolescentes por sus propiedades toxicas y la dependencia que produce en ellos.
Asi mismo es un factor causal en méas de 200 enfermedades y trastornos en el que
cada afio se producen 3,3 millones de muertes en el mundo debido a su consumo

nocivo representando el 5,9% de todas las defunciones (83).

El nimero de horas que se recomienda para la persona es hasta ocho horas
diarias, siendo de gran importancia para gozar de una buena salud. Los estudios
demuestran que no dormir suficiente o tener una mala calidad de suefio incrementa
el riesgo de hipertension, enfermedad cardiaca, entre otras enfermedades. Por ello
el suefio es fundamental porque que ayuda a procesar informacion nueva,

mantenerse saludable y sentirse descansado (84).

La actividad fisica es esencial para el mantenimiento, mejoramiento de la salud
y la prevencion de las enfermedades para todas las personas en cualquier edad.

También contribuye a la prolongacion de la vida y a mejorar su calidad, a través de
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beneficios fisioldgicos, psicoldgicos, sociales, que han sido fundamentados por

investigaciones cientificas (85).

Una alimentacion balanceada es de vital importancia para nuestro bienestar
fisico, mental y emocional, ya que permite el buen funcionamiento de nuestro
organismo cubriendo las necesidades fisioldgicas béasicas y reduciendo el riesgo de
padecer diversas enfermedades como la obesidad, diabetes, cancer, etc. Por lo que
se afirma que el principal factor para desarrollar dichas enfermedades es la mala

alimentacion (86).

En la presente investigacion realizada a los adolescentes del Asentamiento
Humano Virgen del Carmen, se obtuvo que la mayoria tienen reglas, expectativas
claras y consistentes acerca de su conducta o disciplina, mencionan que sus padres
les inculcaron valores desde pequefios; por lo que siempre han estado pendiente de
ellos brindandole consejos, explicAndoles la realidad de la vida y la importancia de
trazarse metas para un futuro profesional. Por ello estos adolescentes manifiestan
deseos de estudiar y prepararse académicamente para Ser mejores personas y apoyar

a su familia.

Por el contrario, el resto de adolescentes muestran la falta de interés por
culminar sus estudios y empezar una carrera universitaria, ya que sus padres no los
apoyan por razones econdmicas; por lo que desean trabajar para ayudar en la
economia de su hogar. De igual forma se obtuvo que la mayoria no consume
bebidas alcohdlicas y mas de la mitad no fuma ni a fumado nunca de manera
habitual, lo cual indica que los adolescentes tienen un estilo de vida saludable, no
presentan vicios porque refieren que sus padres les advirtieron y aconsejaron sobre

esos problemas.
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Ademas, ellos tienen conocimiento sobre los dafios que causan a la salud
estando en riesgo de padecer diversas enfermedades; y sus maestros en el colegio
les brindaban mensajes diciéndole que obedezcan a sus padres, ya que estos vicios
se apoderan de los consumidores. Sin embargo, otros adolescentes manifestaron
que ocasionalmente consumieron bebidas alcohdlicas o fumaron, pero no a diario y

fue al ver a sus padres durante reuniones familiares.

La mayoria de los adolescentes duermen 6 a 8 horas, esto permitird que la
memoria funcione a la perfeccion porque el cerebro estard descansado y el
adolescente se sentiré tranquilo y mejor de salud. Ademas, mencionan que se bafian
diariamente porque cuentan con servicio de agua potable en su vivienda; siendo
fundamental para conservar la buena higiene y prevenir diversas enfermedades que
en su mayoria son ocasionadas por no realizar el lavado de manos; también mas de
la mitad refirié que no realiza actividad fisica ya que en sus tiempos libres para el

entretenimiento suelen conectarse a sus redes sociales.

Por cuestiones de idiosincrasia, religion, costumbres, ética las preguntas
referentes a relaciones sexuales, violencia, conductas de riesgo, métodos
anticonceptivos se omitieron porque los padres que autorizaron la participacion del
adolescente y en otros casos los mismos adolescentes solicitaron que accedian a la

participacion, pero que esas preguntas no fueran tomadas.

Asi mismo mas de la mitad de adolescentes consumen diariamente fideos,
arroz, papas, 1 o 2 veces a la semana lacteos, menos de la mitad consume 3 0 mas
veces a la semana carne (pollo, res, cerdo), 1 o 2 veces a la semana huevos, pescado,
verduras, legumbres, embutidos, enlatados, frutas, refrescos, también consumen

menos de 1 vez a la semana dulces, gaseosas, y 3 0 mas veces a la semana frituras.
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La alimentacion del adolescente tiene necesidades nutritivas muy importantes para
la salud donde se encuentran los procesos como el aumento de talla, peso, aumento
de masa corporal y aumento de masa dsea, por lo cual requiere mayor cantidad de
energia y nutrientes como carbohidratos, proteinas, grasas, vitaminas y minerales,
en forma equilibrada o balanceada para obtener un buen desarrollo logrando los

aspectos mencionados.

De acuerdo a los resultados antes analizados en relacion a los determinantes de
los estilos de vida en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen,
se evidencid que los adolescentes llevan un estilo de vida saludable ya que en su
mayoria tienen conductas positivas, no consumen sustancias psicoactivas; pero en
ciertos casos algunos adolescentes consumieron bebidas alcohdlicas con amigos o
en reuniones con su familia. Por ello en coordinacion con el Centro de Salud de
debe realizar charlas para concientizar a los adolescentes y también a los padres
sobre las consecuencias graves que tiene el consumo de alcohol para la salud; ya

que los padres son el mayor ejemplo a seguir de sus hijos.

En la tabla N° 4,5,6: Con respecto a los determinantes de apoyo social se
observa que el 76,9% recibe apoyo social natural por la familia; el 200% no recibe
apoyo social organizado; el 67% no recibe apoyo social de las organizaciones; el
52,4% se atendi6 en los 12 ultimos meses en un centro de salud; el 47,6% refiere
que el lugar donde lo atendieron esta a una distancia regular; el 57,3% tienen el tipo
de seguro SIS-MINSA; el 53,6% considera que el tiempo de espera para que lo
atendieran fue muy largo; el 46,3% refirié que la calidad de atencion que recibié en
el establecimiento de salud fue buena y el 76,9% refiri6 que hay pandillaje o

delincuencia cerca de su vivienda.
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Los resultados se asemejan a los encontrados por Vega M, (87). Obtuvo que el
100,0% no recibe apoyo social organizado, el 100,0% no recibe apoyo de alguna
organizacion, el 71,4% manifiesta que hay pandillaje o delincuencia cerca de su
casa, el 53,0% tienen el tipo de seguro SIS-MINSA, el 34,1% se atendio en un
centro de salud los ultimos 12 meses, el 36,4% consideran que el lugar donde lo
atendieron esta a una distancia regular, el 52,1% consideran que el tiempo de espera
para que lo atendieran fue largo, el 42,9% consideran que la calidad de atencion que

recibi6 en el establecimiento de salud fue buena.

Los resultados difieren a los de Moreno E, (88). Obtuvo que el 100% recibe
apoyo social natural de familiares, el 100% no recibe apoyo social organizado, el
98,7% no recibe apoyo de alguna organizacion, el 100% refiere que existe
pandillaje o delincuencia cerca de su casa, el 78,6% tiene el tipo de seguro SIS —
MINSA, el 45,6% se atendi6 en los ultimos 12 meses en un centro de salud, el
50,8% considera que el lugar de atencion esta a una distancia regular de su casa, el
46,6% consideran que el tiempo de espera para que lo atendieran fue regular, el
43,5% consideran que la calidad de atencion que recibid en el establecimiento de

salud fue muy buena.

El SIS es un seguro de salud subvencionado por el estado para aquellas
personas que viven en condiciones de pobreza, vulnerabilidad, y que no tienen
ningun seguro que cubra sus atenciones en establecimientos asistenciales. Su
finalidad es lograr que las personas que no cuentan con ningun tipo de cobertura
accedan a estos servicios, por el cual esta dirigido a todos los peruanos, priorizando
la atencion a personas de pobreza, madres gestantes, nifios menores de cinco arios,

bomberos, entre otros, sin limites de edad (89).
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Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la calidad de la asistencia
sanitaria es asegurar que cada paciente reciba el conjunto de servicios diagnosticos
y terapéuticos méas adecuados para conseguir una atencion sanitaria 6ptima teniendo
en cuenta todos los factores, los conocimientos del paciente y del servicio de salud,
para el logro de buenos resultados con el minimo riesgo de efectos iatrogénicos y

la maxima satisfaccion del paciente con el proceso (90).

El pandillaje ha representado el constante enfrentamiento generacional entre la
juventud y un mundo adulto que empezaron a controlar y castigar toda actitud
disfuncional que amenace la seguridad de la sociedad. Es uno de los principales
problemas que afectan a nuestra juventud, ya que se presentan en grupos y por lo
general son muchachos que pasan de la nifiez a la adolescencia y todos con el mismo
objetivo de alentar a su equipo o en defensa de su barrio. Las pandillas también
estan formadas por chicos de bajos recursos econémicos o que tienen problemas

familiares o por falta de comunicacién de padres e hijos (91).

El apoyo social natural es definido como el conjunto de recursos humanos y
materiales con los que cuenta un individuo o familia para la superacion de una crisis
determinada como enfermedad, malas condiciones econémicas, rupturas familiares,
entre otros, ya que ofrecen un apoyo emocional y solidario de manera muy positiva.
En esta red se encuentra la familia, amigos, compafieros de trabajo y los mas
allegados. El apoyo social organizado tiene ventaja en la solidez de sus estructuras
y funcionamiento porque no depende de ninguna relacion afectiva previa; de tal
forma que son accesibles para la mayoria de los individuos. En esta red se encuentra
las organizaciones de ayuda al enfermo, seguridad social, empresa de trabajo y

organizaciones de voluntariado (92).
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Apoyo social de las organizaciones se refiere al amplio abanico de recursos que
las personas perciben como procedentes de su entorno social y que muestran una
influencia decididamente favorable sobre el bienestar personal en multiples
procesos psicosociales. En la medida en que las personas se sientan mas
identificadas con su grupo social percibiran mas apoyo; y por consiguiente se
mejorara la situacion en forma positiva a través de comportamientos discrecionales

beneficiosos para el grupo y su colectivo profesional (93).

De acuerdo a los resultados obtenidos en la presente investigacion realizada a
los adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen, se obtuvo que la
mayoria recibe apoyo social natural de la familia y no por parte de las
organizaciones; teniendo que cubrir sus diversos gastos por sus medios para su
alimentacidn, techo y vestimenta. No obstante, otros adolescentes manifestaron que
si tienen apoyo social a traves del comedor popular o vaso de leche de su
comunidad, donde fueron afiliados por la dirigente de su comunidad que fue por

sus casas a inscribirlos.

Por otra parte, mas de la mitad cuenta con seguro SIS- MINSA ya que al no
encontrarse con una buena economia tuvieron que afiliarse para sentirse
respaldados ante cualquier emergencia y refirieron que fueron atendidos en el
Centro de Salud en los ultimos meses cuando tenian problemas de infecciones
respiratorias, dolores estomacales o algun accidente que les haya sucedido. Asi
mismo menos de la mitad considera que el lugar de atencion es de distancia regular
a su casa y que el tiempo de espera para ser atendidos fue muy largo, ya que

mencionaron que siempre madrugan para cada cita y hacen largas colas para que
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los atiendan dentro de 3 horas, pero si les atienden de forma ordenada y el personal

de salud son muy amables brindandoles una calidad de atencion buena.

También refirieron que hay delincuencia cerca de su vivienda, sobre todo en
menores de edad, siendo aquellos adolescentes provenientes de una familia
disfuncional donde no hay amor y consejos para sus hijos, también en personas con
bajos niveles econdmicos, violencia familiar, falta de cultura, por el cual se vuelven
personas violentas y rencorosas; siendo facil de ser mal influenciados por amigos u

otras personas que los guiaran por un mal camino de alcoholismo, drogas y robo.

Finalmente, de acuerdo a los resultados antes analizados en relacién a los
determinantes de apoyo social en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen
del Carmen, se considerd importante las acciones que deben realizar las autoridades
para contribuir en la realizacion de sistemas de apoyo a través de las diversas
organizaciones para ayudar a las comunidades vulnerables, incluyendo a mas
personas que necesiten de un comedor popular o vaso de leche. Asi mismo los
dirigentes deben coordinar con su comunidad para que realicen diversas juntas
vecinales donde fomenten propuestas de mejora para su comunidad con un mayor
compromiso para el cambio; de tal manera que logren alcanzar una mejor calidad
de vida. Ademas, la municipalidad deberia implementar talleres beneficiosos para
los adolescentes donde puedan aprender a realizar otras ocupaciones reconociendo

sus habilidades y generando mayores conocimientos.
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V. CONCLUSIONES:

A continuacion, se presenta las conclusiones de la presente investigacion:

Respecto a los determinantes del entorno biosocioeconémico se concluy6 que
mas de la mitad son de sexo masculino, la mayoria son de 15 a 17 afios, la
totalidad cuenta con grado de instruccion secundaria, menos de la mitad cuenta
con el ingreso familiar de S/. 1001 a S/. 1400, més de la mitad en la ocupacion
del jefe de familia es eventual. En lo relacionado al entorno fisico, la mayoria
tiene vivienda unifamiliar y propia, mas de la mitad tiene falso piso/piso pulido,
techo de eternit, la mayoria tiene paredes de material de adobe, 2 a 3 miembros
duermen en una habitacion, la totalidad tiene conexién domiciliaria de agua,
bafio propio, gas, energia eléctrica, la mayoria refiere que el carro recolector
pasa recogiendo la basura al menos 2 veces por semana. Por o que se sugiere
a la municipalidad la creacion de mas puestos de trabajo donde haya mas

oportunidad laboral; obteniendo mejores ingresos para el hogar.

En los determinantes de los estilos de vida, mas de la mitad de adolescentes no
fuma, la mayoria no consume bebidas alcoholicas, duermen de 6 a 8 horas, se
bafian diariamente, tienen reglas y expectativas claras sobre su conducta y/o
disciplina, mas de la mitad no realiza actividad fisica. En cuanto a los alimentos
la mayoria de los adolescentes consumen diariamente pan, cereales y mas de la
mitad consume fideos, arroz y papas a diario, 1 o0 2 veces a la semana lacteos,
menos de la mitad consume 3 0 mas veces a la semana carne, 1 0 2 veces a la
semana huevos, pescado, verduras, legumbres, embutidos, enlatados, frutas,
refrescos, menos de 1 vez a la semana dulces, gaseosas y frituras 3 0 mas veces

a la semana. Por ello se espera que los resultados que se obtuvo sirva para
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explicar a los adolescentes a través de sesiones educativas sobre la importancia

de la buena alimentacion y los beneficios de tener un estilo de vida saludable.

En los determinantes de apoyo social, la mayoria de los adolescentes reciben
apoyo social natural de la familia, no reciben apoyo social de las
organizaciones, mas de la mitad fueron atendidos en un centro de salud en los
altimos meses, menos de la mitad considera que el lugar de atencion es de
distancia regular a su casa, mas de la mitad cuenta con el seguro SIS- MINSA,
el tiempo que esperaron para la atencion fue muy largo, menos de la mitad
considera que la calidad de atencién fue buena y la mayoria refiere que hay
delincuencia cerca de su vivienda. Se considera de suma importancia dar a
conocer los resultados obtenidos a las autoridades de dicho Asentamiento
Humano con el fin de que conozcan la problematica e intervengan para la
realizacion de nuevos programas sociales en mejoria de la calidad de vida de

los adolescentes.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

De acuerdo a los resultados obtenidos se propuso las siguientes recomendaciones:

Difundir los resultados que se obtuvo de la presente investigacion en el lugar de
ejecucion y en los diferentes Asentamientos Humanos con la finalidad de
enriquecer de conocimientos a toda la familia, principalmente a los adolescentes;
de tal forma que elaboren y ejecuten acciones positivas que les impulse a lograr

una buena calidad de vida con mejores oportunidades.

Recomendar a las autoridades y centros de salud de dicha comunidad ponerse en
contacto para concientizar y sensibilizar a los adolescentes sobre los factores de
riesgo a los que estdn expuestos, mediante sesiones educativas, educacion
sanitaria, campanas; de tal manera de contribuir a la reflexion y promocion de

medidas preventivas para un estilo de vida saludable.

Sugerir a la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote que continte
fomentando las investigaciones dentro del campo de la salud, ya que sera una
guia fundamental para futuras investigaciones en relacién al tema, fortaleciendo
su enfoque en mejorar la calidad, condiciones de vida y servicios de salud de los

adolescentes.
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ANEXOS

ANEXO N° 1: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Afio 2020 Afio 2021
N° Actividades Semestre | | Semestre Il | Semestre | Semlclastre
112341234 |1(2|3[|4]1]2]3
1 | Elaboracién del proyecto | X
Revision del proyecto por
2 . . N X
el jurado de investigacion
Aprobacién del proyecto
3 | por el jurado de X| X
investigacion
Mejora del marco teérico
4 L X
y metodologico
Elaboracion y validacién
del instrumento de
5 L. X
recoleccién de
informacion
Elaboracion del
6 | consentimiento X
informado
7 | Recoleccion de datos X| X
Presentacion de los
8 X
resultados
Analisis de interpretacion
9 X
de los resultados
Redaccién del informe
10 - X| X| X
preliminar
Revision del informe
11 | final de la tesis por el X
jurado de investigacion
Aprobacién del informe
12 . . X
final de la tesis
Presentacion de ponencia
13 | enjornada de X
investigacion
14 | Redaccién de articulo
cientifico
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ANEXO N°2: PRESUPUESTO

Presupuesto desembolsable (estudiante)

Categoria Base % o numero | Total (S/.)

Suministros

e Impresiones 0.50 50 25.00

e Fotocopias 0.50 5 2.50

e Empastados 40.00 1 40.00

e Papel bond A-4 (500 hojas) 0.10 30 3.00

e Lapiceros 1.00 3 3.00
Servicios

e Uso de Turniting 50.00 2 100.00
Sub total 153.50
Gastos de viaje

e Pasajes para recolectar 5.00 4 20.00

informacion

Sub —total 20.00
Total de presupuesto 173.50

desembolsable

Presupuesto no desembolsable (Universidad)

Categoria Base % o numero | Total (S/.)
Servicios
e Uso de Internet
(Laboratorio de
Aprendizaje Digital - 30.00 4 120.00
LAD)
e Busqueda de informacion 3500 200 20.00
en base de datos
e Soporte informatico
(Mddulo de Investigacion
del ERP University - 40.00 4.00 160.00
MOIC)
o Publl_cac[on_de.artl_culo en 50.00 1 50.00
repositorio institucional
Sub total 400.00
Recurso Humano
e Asesoria personalizada (5 63.00 4 952 00
horas por semana)
Sub —total 252.00
Total de presupuesto no 652.00
desembolsable
Total (S/.) 825.50
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ANEXO N°3: INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DEL ENFERMERIA
CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019
Elaborado por Vilchez Reyes Adriana

Datos de Identificacion:

Iniciales o seudonimo de la persona:

Direccion:

I. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
1. Sexo: Masculino () Femenino ( )
2. Edad:
e Adolescente de 12 a 14 afios, 11 meses y 29 dias ()
e Adolescente de 15 a 17 afios, 11 meses y 29 dias ()
3. Grado de instruccion de adolescente y madre:

3.1 Grado de instruccion del adolescente

e Sin instruccion ( )
e Inicial ( )
e Primaria ( )

Estudios secundarios ( )
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e Estudios superiores ()
3.2 Grado de instruccién de la madre

Sin nivel de instruccién

Inicial/Primaria

Secundaria Completa / Secundaria Incompleta

Superior Completa / Superior Incompleta
e Superior no universitaria completa e incompleta

4. Ingreso econdémico familiar en nuevos soles

e Menor de 750.00 nuevos soles ()
e De 751 a 1000 nuevos soles ()
e De 1001 a 1400 nuevos soles ()
e De 1401 a 1800 nuevos soles ()
e De 1801 a méas ( )

5. Ocupacion del jefe de familia

e Trabajador estable ()
e Eventual ()
e Sin ocupacion ()
e Jubilado ()
e Estudiante ( )
6. Vivienda
6.1 Tipo
e Vivienda unifamiliar ()
e Vivienda multifamiliar ()

e Vecindad, quinta choza, cabafia ( )
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¢ Local no destinado para habitacion humana ()

e Otros ( )

6.2 Tenencia
e Alquiler ( )
e Cuidador/alojado ( )

¢ Plan social (dan casa para vivir) ()

e Alquiler venta ( )

e Propia ( )
6.3 Material del piso

e Tierra ( )

e Entablado ()

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos ()

e Laminas asfalticas ()
e Parquet ( )
e Falso piso / piso pulido ( )

6.4 Material del techo

e Madera, estera ( )
e Adobe ( )
e Estera y adobe ( )

e Material noble ladrillo y cemento ()

e Eternit ()
6.5 Material de las paredes

e Madera, estera ()

e Adobe ()
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e Esteray adobe ( )
e Material noble ladrillo y cemento ( )

6.6 ¢Cuantas personas duermen en una habitacion?

e 4 amas miembros ( )
e 2 a3 miembros ( )
e Individual ( )

7. Abastecimiento de agua

e Acequia ( )
e Cisterna ()
e Pozo ( )
e Red pblica ()
e Conexion domiciliaria ( )

8. Eliminacién de excretas

o Aire libre ()
e Acequia, canal ( )
e Letrina ()
e Bafio publico ()
e Bafio propio ()
e Otros ( )

9. Combustible para cocinar

e Gas, electricidad ( )
e Lefia, carbon ()
 Bosta ()
e Tuza (coronta de maiz) ( )
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e Carca de vaca ( )

10. Energia eléctrica

« Eléctrico ()
o Kerosene ()
e Vela ()
e Otro ()

11. Disposicion de basura

e A campo abierto ( )
e Alrio ()
e Enunpozo ( )

e Se entierra, quema, carro recolector ()

12. ¢ Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

e Diariamente ()
e Todas las semanas, pero no diariamente ()
e Al menos 2 veces por semana ()
e Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas ( )

13. ¢Suelen eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares?

e Carro recolector ( )
e Monticulo o campo limpio ( )
e Contenedor especifico de recogida ()
o Vertido por el fregadero o desagie ( )
e Otros ()
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Il. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

14. i Fuma actualmente?

e Si fumo, diariamente ( )
e Si fumo, pero no diariamente ( )
¢ No fumo actualmente, pero he fumado antes ( )

e No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual ()

15. ¢Con qué frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas?

e Diario ()
e Dos atres veces por semana ()
e Unavez ala semana ()
e Una vez al mes ( )
e Ocasionalmente ( )
o No consumo ()

16. ¢Cuantas horas duerme usted?
06a08horas( ) 08alOhoras( ) 10al2horas ( )
17. ¢Con qué frecuencia se bafa?
Diariamente () 4vecesalasemana( ) Nosebafia( )
18. ¢Tiene establecidas sus reglas y expectativas claras y consistentes
acerca de su conducta y/o disciplina?
Si( ) No( )
19. ¢En su tiempo libre realiza alguna actividad fisica?
Si( ) No( )
20. ¢En las dos ultimas semanas realizé actividad fisica durante mas de

20 minutos?
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21.

22.

23.

e Caminar ( )
e Gimnasia suave ( )

e Juegos con poco esfuerzo ()

e Correr ( )

e Deporte ( )

e Ninguno ( )

¢Ha presentado alguna conducta alimenticia de riesgo?

e Preocupacion por engordar ( )
e Come demasiado ()
o Pérdida del control para comer ()
e VOmitos auto inducido ( )

e Ingestas de medicamentos: Diuréticos, laxantes, pastillas ()

e Restriccion en la conducta: Ayuno, dietas, ejercicios: ( )
e Ninguna ( )
En el altimo afio ha sufrido algun dafio a su salud por alguna

violencia por agresion:

e Armas de fuego ( )
e Objetos cortantes ( )
e Pufietazos, patadas, golpes ()
e Agresion sexual ()
e Otras agresiones o maltratos ( )
e No presentd ()
Indique el lugar de la agresién o violencia:

e Hogar ( )

132



e Escuela ( )

e Transporte 0 via publica ( )
e Lugar de recreo o deportivo ( )
e Establecimiento comercial ( )
e No present6 ()

24. Cuando ha tenido algun problema, ha pensado en quitarse la vida
Si( ) No( )

25. Tiene relaciones sexuales:
Si( ) No ()
Si su respuesta es afirmativa: En su primera relacion sexual hizo
uso de algiin método anticonceptivo:

e Condon ( )

Pastillas, inyectable, pildora de emergencia ()

Ovulos, jalea, espuma, ritmo, calendario ( )

Ningn método ( )
26. Sies Mujer
e Tuvo algin embarazo Si( ) No ( )
e Tuvo algin aborto Si( ) No ( )

27. Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de salud:

e Unavez al afio ( )
e Dos veces al afio ( )
e Varias veces durante el afo ( )
e No acudo ()
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DIETA

28. ¢ Con qué frecuencia usted y su familia consumen los siguientes alimentos?

Frecuencia
lo2
3 0mas Menos de | Nunca
Alimentos veces a
Diario veces a la unaveza | ocasi
la
semana la semana | nunca
semana
Frutas
Carne (pollo,
res, cerdo,
etc.)
Huevos
Pescado

Fideos, arroz,

papas

Pan, cereales

Verduras vy

hortalizas

Legumbres

Embutidos,

enlatados

Lacteos

Dulces,

gaseosas

134



Refrescos

con azucar

Frituras

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIA

29. ¢Recibe algun apoyo social natural?

e Familiares ( )
e Amigos ()
e Vecinos ()
e Comparieros espirituales ( )
e Comparieros de trabajo ( )
e No recibo ()

30. ¢Recibe algun apoyo social organizado?

¢ Organizaciones de ayuda al enfermo ( )
e Seguridad social ( )
e Empresa para la que trabaja ( )
¢ Instituciones de acogida ( )
e Organizaciones de voluntariado ( )

e Norecibo ( )

31. ¢ Recibe apoyo de alguna de estas organizaciones?

e Pension 65 Si( ) No( )
e Comedor Popular Si( ) No( )
e Vaso de leche Si( ) No( )
e Otros Si( ) No ()
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32. ¢En qué institucion de salud se atendié los 12 Gltimos meses?

e Hospital ( )
e Centro de salud ( )
e Puesto de salud ( )
e Clinicas particulares ( )
e Otros ( )

33. El motivo de la consulta por la que acude a un establecimiento de

salud es:

¢ Antes de iniciar la préctica de algun deporte competitivo ( )
¢ Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos ( )
e Mareos, dolores o0 acné ( )
e Cambios en los habitos del suefio o alimentacion ( )

e Trastornos en los habitos y en el animo, en el comportamiento o la
presencia de conductas de riesgo, como consumo de alcohol y
drogas ( )

34. Considera usted, que el lugar donde lo atendieron, esta:

e Muy cerca de su casa ( )
e Regular ()
e Lejos ()
e Muy lejos de su casa ( )
o No sabe ()

35. ¢Queé tipo de seguro tiene usted?
e No tiene ( )

e ESSALUD ( )
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o SIS-MINSA ()
e SANIDAD ( )
e Otros ( )
36. El tiempo que espero para que lo atendieran en el establecimiento

de salud ¢ le pareci6?

e Muy largo ()
e Largo ( )
e Regular ( )
e Corto ()
e Muy corto ( )
o No sabe ()

37. En general, ¢(la calidad de atenciébn que recibi6 en el

establecimiento de salud fue?

e Muy buena ()
e Buena ¢ )
o Regular ()
e Mala ()
e Muy mala ()
e No sabe ()

38. ¢Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?

e Si( ) No

Muchas gracias, por su colaboracion
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ANEXO N°4

b7
(<)

N
CATO»

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO
EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacién cualitativa fue concluida a través de la consulta a personas del area
de Salud que actuaron como jueces; este trabajo se realizd en reuniones de trabajo, con
el objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario sobre caracterizacion de los
determinantes biosocioeconomicos, estilo de vida y apoyo social en adolescentes del
Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco, 2019 desarrollado por la Dra.

Enf. Vilchez Reyes Maria Adriana, directora de la presente linea de Investigacion.

Durante las reuniones se brind6 a los participantes como jueces informacion
respecto a la matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del
cuestionario, para su analisis y socializacion de las opiniones, luego cada participante
emitio las observaciones realizadas al cuestionario propuesto, las cuales permitieron
realizar los ajustes necesarios a los enunciados y categorias de respuestas de los items

relacionados a la caracterizacion de los determinantes en adolescentes de 12 a 17 afios.

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se explordé mediante la calificacion por medio de criterio
de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion al
constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis, se utilizé para la
evaluacion de la validez de contenido la férmula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi,

2004).
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Donde:

X

l

: Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.

: Es la calificacion mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1.

2.

Se solicito la participacion de un grupo de 10 jueces expertos del area de salud.

Se alcanzé a cada uno de los expertos la ficha de validacion del cuestionario sobre
caracterizacion de los determinantes biosocioeconémicos, estilo de vida y apoyo
social en adolescentes del Asentamiento Humano Virgen del Carmen. Coishco,

2019.

. Cada experto para cada item del cuestionario respondio a la siguiente pregunta: ¢El

conocimiento medido por esta pregunta es esencial, Gtil pero no esencial 0 no

necesaria?

. Una vez llenas las fichas de validacién, se anotd la calificacion que brindaron cada

uno de los expertos a las preguntas.
Luego se procedié a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de las

preguntas y el coeficiente V de Aiken total. (Ver Tabla 1).

. Se evalud que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido teniendo

en cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron la validez del contenido. De la

evaluacion se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,998 a 1 (ver Tabla 2).

139



TABLA1

COEFICIENTE V DE AIKEN DE LOS ITEMS DEL CUESTIONARIO SOBRE
CARACTERIZACION DE LOS DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICOS, ESTILO DE VIDA Y APOYO SOCIAL EN
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

N° V de Aiken N° V de Aiken
1 1,000 18 1,000
2 1,000 19 1,000
3 1,000 20 0,950
4 1,000 21 0,950
5 1,000 22 1,000
6.1 1,000 23 1,000
6.2 1,000 24 1,000
6.3 1,000 25 1,000
6.4 1,000 26 1,000
6.5 1,000 27 1,000
6.6 1,000 28 1,000
7 1,000 29 1,000
8 1,000 30 1,000
9 1,000 31 1,000
10 1,000 32 1,000
11 1,000 33 1,000
12 1,000 34 1,000
13 1,000 35 1,000
14 1,000 36 1,000
15 1,000 37 1,000
16 1,000 38 1,000
17 1,000
Coeficiente V de Aiken total 0,998

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento es
valido para recabar informacién respecto a los determinantes que influyen en el

cuidado de enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud en adolescentes.
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ANEXO N°5

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:
Confiabilidad interevaluador

Se evaludé aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendmeno no ha cambiado. Se realizo

a un minimo de 15 personas.

A través del Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de concordancia entre los
entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno para evaluar la

confiabilidad interevaluador.

141



TABLA 2

REGISTRO DE LAS CALIFICACIONES DE CADA UNO DE LOS EXPERTOS A LAS PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO

N° de

N (n° | valores de V de
Expertos consultados Sumatoria | Promedio| de la escala Aiken

N° jueces) de :

valoracion
Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
3.1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
3.2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
5 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.5 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.6 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
7 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
8 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
11 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
12 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
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15 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
16 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
19 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
20 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 2,9 10 3 0,950
21 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 2,9 10 3 0,950
22 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
23 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
24 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
25 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
26 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
29 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
30 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
31 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
32 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
33 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
35 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
36 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
37 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
38 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000

Coeficiente de validez del instrumento 0,998
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS
DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS ADOLESCENTES DEL
ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL CARMEN. COISHCO, 2019

INSTRUCCIONES: Coloca una “X” dentro del recuadro de acuerdo a su evaluacion.

(*) Mayor puntuacion indica que esta adecuadamente formulada.

ADECUACION (*)
¢ Esta adecuadamente
formulada para los
destinatarios a encuestar?

PERTINENCIA
¢La habilidad o conocimiento medido
por este reactivo es....?

DETERMINANTES DE LA
SALUD

Esenci | Util pero no No

. . 1|2 3 4 5
al esencial necesaria

DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICO

P1

Comentario:

P2 L [ [ ]

Comentario:

P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:

P4

Comentario:

P5

Comentario

P6

P6.1

Comentario:

P6.2

Comentario:

P6.3

Comentario:

P6.4

Comentario:

P6.5

Comentario

P6.6

P7

Comentario:

P8

Comentario:

P9

Comentario:

P10

Comentario:

P11

Comentario:

P12

Comentario:

P13

Comentario:
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DETERMINANTES DE
ESTILOS DE VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19

Comentario:

P20

Comentario:

P21

Comentario:

P22

Comentario:

P23

Comentario:

P24

Comentario

P25

Comentario

P26

Comentario

P27

Comentario

P28

Comentario

DETERMINANTES DE LAS
REDES SOCIALES Y
COMUNITARIA

P29

Comentario

P30

Comentario

P31

Comentario

P32

Comentario

P33

Comentario

P34

Comentario

P35

Comentario

P36

Comentario

P37

Comentario

P38

Comentario

¢El cuestionario esta adecuadamente formulado para los destinatarios a encuestar?

VALORACION GLOBAL:

Comentario:
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ANEXO N°6

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

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

CONSENTIMIENTO INFORMADO
CARACTERIZACION DE LOS DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICOS, ESTILO DE VIDA Y APOYO SOCIAL EN
ADOLESCENTES DEL ASENTAMIENTO HUMANO VIRGEN DEL
CARMEN. COISHCO, 2019

acepto voluntariamente la participacién de mi hijo adolescente en el presente estudio,
sefialo conocer el propdsito de la Investigacion. Su participacion consiste en responder
con veracidad y de forma oral a las preguntas planteadas.

La investigadora se compromete a guardar la confidencialidad y anonimato de los
datos, los resultados se informaran de modo general, guardando en reserva la identidad
de las personas entrevistadas. Por lo cual autorizo la participacion de mi hijo firmando

el presente documento.

Firma
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