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RESUMEN

La presente investigacion su metodologia es de tipo cuantitativo, descriptivo, con
disefio de una sola casilla. El objetivo general fue caracterizar los determinantes
biosocioeconomico, estilo de vida y apoyo social en adolescentes del Pueblo Joven San
Pedro Esperanza Baja. Chimbote 2019. Para el cual se formul6 el siguiente enunciado
del problema: ¢Cuales son las caracteristicas de los determinantes biosocioeconémico,
estilo de vida y apoyo social en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza
Baja? Chimbote, 2019? a quienes se lo aplico un instrumento para medir los
determinantes de la salud, utilizando la técnica de la entrevista y la observacién? Se
procesaron los datos a través del Microsoft Excel del Software estadistico Pasw
Statistics VV18.0, Para el analisis de resultado se elaboraron las tablas los gréaficos. Tuvo
como resultados y conclusiones: En los determinantes biosocioeconémico, Estilo de
vida y Apoyo social, mas de la mitad son de sexo femenino y la mayoria tienen las
edades de 15 a 17 afios menos de la mitad el ingreso econémico es de (751 a 1000$)
soles. En los determinantes del estilo de vida casi la totalidad no consumen bebidas
alcohdlicas (93,2%) la mayoria se bafia diariamente (60,5%) Asimismo en las tablas de
alimentos la mayoria consumen pan, cereales y fideos o carne. En los Determinantes de
apoyo social casi la totalidad no recibe ningin apoyo social organizado (92,6%) menos
de la mitad los adolescentes cuentan con un tipo de seguro (37,4%), donde mas de la
mitad hay pandillaje en su comunidad (55,8%)

Palabras claves: Adolescentes, determinantes, estilo de vida, salud.

Vi



ABSTRACT

The present investigation its methodology is of a quantitative, descriptive type, with a single
box design. The general objective was to characterize the biosocioeconomic determinants,
lifestyle and social support in adolescents of the Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja.
Chimbote 2019. For which the following statement of the problem was formulated: What are
the characteristics of the biosocioeconomic determinants, lifestyle and social support in
adolescents of the Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja? Chimbote, 2019? To whom do |
apply an instrument to measure the determinants of health, using the interview and observation
technique? The data were processed through the Microsoft Excel of the statistical software
Pasw Statistics VV18.0. For the analysis of the results, the tables and graphs were prepared. It
had as results and conclusions: In the biosocioeconomic, Lifestyle and Social Support
determinants, more than half the female child and most have the ages of 15 to 17 years less than
half of the economic income is (751 to 1000 $) soles. In lifestyle determinants, almost all do
not consume alcoholic beverages (93,2%), the majority bathe daily (60, 5%). Also, in the food
tables, most consume bread, cereals, and noodles or meat. In the Social Support Determinants
almost all do not receive any organized social support (92,6%) less than half the adolescents
have a type of insurance (37, 4%), where more than half there is gang in their community
(55,8%)

Key words: Adolescents, determinants, lifestyle, health.
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I. INTRODUCCION

A nivel La Organizacion mundial de la salud resalta que los determinantes de la
Salud en los adolescentes al nivel mundial se hallaron tanto en el acceso a un hogar y
servicios de saneamiento y la ensefianza por otro lado, se determind de una manera
globalizada se han reportado un promedio de 1,3 millones de jovenes fallecidos. La
mortalidad més elevada en los jovenes es de la edad o periodo de vida (15 a 19 afios)
que entre la congregacion de los adolescentes (10 a 14 afios). De edad, Aunque haya
inmensos la justificacion de mortalidad en lo habitual entre chicos y chicas, se puede
decir que la coaccién es un problema peculiar de los chicos y la maternidad, de las
chicas. Actualmente hay 106 millones de jovenes y adolescentes entre 15 y 24 afios

en América latina, el maximo ndmero de jovenes en la historia de la region (1).

Segln la OMS en los paises sudamericanos se han reportado altas tasas de
mortalidad en varios sectores en el mundo en adolescentes En accidentes de transito
hombres un 79% y mujeres un 21% suicidios en hombres un 78% en varones y un
22 % en mujeres Entre 13 a 17 afios con sobrepeso aproximadamente 21 % de los
adolescentes de la region tienen sobrepeso y 6% son obesos violencias familiares un
45 % un porcentaje en adolescentes infectados con VIH un 6% en el caribe y un 04%

en américa de norteaproximadamente(2).

Ministerio de la Salud en el pais surefio chile se registrd altos porcentajes de
mortalidad se registraron accidentes de transito o lesiones y suicidios un porcentaje
equivalentes En hombres un total de 70.4% y en mujeres un 29.6% en adolescentes
entre los 12 y 17 afos de edad en otro lado de la prevalencia del consumo de tabaco

y alcohol y mariguana se han reportado en adolescentes aproximadamente entre los



13 a 16 afios de edad un 85% en varones y un 15.5% en obesidad en los adolescentes
un total en hombres un 28% en varones y un 25% en mujeres presion arterial en
varones un 4% y en mujeres un 2%diabetes en varones 0.6% en mujeres 0.2% segln

las estadisticas g se encontro en el afio 2015(3).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud se calcula que entre los afios 2016
y 2017 se han reportado mas de unos 1,3 millones en adolescente fallecidos segun
las encuestas las edades varias entre los 12 afios a 18 afios entre los 12 y 14 afios
entre hombres y mujeres se registraron en violencia enfermedades cronicas en la
mortalidad en los paises de africa occidental se registr6 una mayor parte de
mortalidad en adolescentes un 49,5 %en varones y un 50,5% en mujeres
adolescentes maternas. La enfermedad diarreica y problemas respiratorios ocupan el
2 lugar de mortalidad en los adolescentes abarca un porcentaje en varones un total

de 56,5% y en mujeres un total de 50,5 %(4).

Segun la resolucion nacional segin Minsa se establecio en los adolescentes han
incrementado altas tasas de natalidad en el afio 2014 madres adolescentes de 15a 19
afios de edad en la educacion han aumentado una mejora en los afios 2015 la edades
de 12 y 15 % en zonas rural y un 21 % zona urbana el consumo de alcohol han
disminuido un total de 62,2 % a 57.9% en los estilo de vida de los adolescentes
estado nutricional un total 16,5 % en hombres y un 25.1% mujeres tenian sobrepeso
en el afio 2016 ha ido incrementado la anemia en los adolescentes un 17,3% en
mujeres y un 18,5% en hombres las redes uso del internet también ha ido
incrementado un total 60% problemas de vias respiratoria se presentd un 40% de

morbilidad en los adolescentes (5).



En nuestro pais, se basa en el reporte se aplico la talla y peso corporal, donde
se obtuvo que un 19.8% de estudiantes de nivel secundario se calcul6 un 20.9% de
varones y un 18.6% féminas tienen obesidad 3,0% y 3,3% de y 2,6% mujeres con
obesidad moderada, donde los productos de un sondeo ejecutado por el gobierno
Ejecutivo de Vigilancia y atencion y Nutricional del Instituto Nacional de Salud en
la etapa de los afios 2013 y 2014 indico que, en medio de la poblacion adolescentes
de 10 a 19 afios, de edad un 17,5% tienen sobrepeso 16,1% de varones y 19.0% en
mujeres , y un 6.7% con obesidad y el 7,9% de hombres y 5.4% en féminas . Y el
28.0% Yy en otro sector de bajos tienen obesidad, aparece en los pobres presen tan

porcentaje que estaba un 18,3% y8,3%(6).

Determinantes de la salud cant( Huaraz en el &mbito fisico de los adolescentes
tiene un domiciliar unifamiliar tejados en el medio de organizar los desechos en poza,
mas de la fraccién de adolescentes tienen un hogar unifamiliar, tiene una béveda,
descansan en sus casas autosuficiente , tienen retrete , la mayoridad cuenta con un
calculo con un enlace en sus hogares de agua potable, la mayoria tiene casa personal
, suelo de tierra, tabiques de adobe, la mayor parte cuentas con luz casi fijo cocina
con lefia y carbon retnen los desperdicios en las viviendas salvo en ocasiones,
excluyen la basura de los hogares. Determinantes del estilo de vida: los adolescentes

acaban menos de la parte comen huevo una a dos veces a la semana (7).

Més de la fraccion en la poblacién comen frutos en su vida cotidiana, consumen
carne una a dos veces a la semana veces semana, verduras 3 0 mas vece semana
pescado 1 o 2 veces/semana, pan/diario, casi todos consumen fideos diarios, méas de

la mitad se realizan examen médico periddico, caminan por méas de 20 minutos,



la mayoria no fuman, consumen alcohol ocasionalmente, se bafian 4 vece semana,
todos duermen 6-8 horas. Determinantes de las redes sociales y comunitarias: menos
de la mitad refiere calidad de atencion de salud muy buena, no existe pandillaje
cerca de su casa, mas de la mitad refiere tiempo de espera regular, la mayoria no

reciben apoyo social natural, apoyo social organizado(7).

El Pueblo Joven San Pedro, Esperanza Baja ubicado en el Distrito de Chimbote,
perteneciente a la provincia del Santa, departamento de Ancash, cuya poblacion
muestra 3000 habitantes. La tasa de crecimiento segun el INEI es de 2,50%. La
proyeccion de la poblacion se realizé en base a la tasa de crecimiento inter censal
del Distrito de Chimbote. Esta poblacién representa al 3.66% de la poblacion del
Distrito Chimbote. Las principales vias de acceso y/o comunicacion son a través de
02 vias principales, como son la Av. Marginal, Prolongacion Buenos Aires. Los
medios de transportes mas representativos dentro de la zona de estudio y area de
influencia son los automdviles, camionetas, camiones, motos de transporte publico,
entre otros; en donde un determinado porcentaje de los pobladores hacen uso de
ellos, mientras el resto de la poblacidén hacen uso de las empresas de colectivos que

pasan por las principales vias de acceso (8).

Las viviendas que actualmente se puede presenciar, el 95% de las viviendas
estan construidas con material noble, con albafiileria confinada y techo aligerado; el
5% restante las viviendas estan construidas con material precario tales como palos,
triplay y/o esteras. Existen centros educativos que brinden el servicio de educacion
basica regular a nivel inicial, primaria y secundaria, (Colegio Esperanza Baja) nivel

superior representado en la Universidad Nacional del Santa.



Los pobladores de la zona de estudio tienen al alcance una buena cobertura en
cuanto a salud; pues dentro de la zona de estudio se encuentra ubicado un
establecimiento de Salud (Puesto de Salud San Pedro Esperanza Baja ) para la
atencion de sus enfermedades en primera instancia, solo en casos de emergencia

la poblacion se tiene que trasladar a Centros hospitalarios de més concurrencia

(8).

Asi mismo se observé que en el Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja se
encuentra una alta tasa de pandillaje como también se observd que en ducha
comunidad existe residuos de basura ya que el carro recolector no pasa
frecuentemente y esto es lo que causa o0 genera enfermedades a los moradores de
dicho pueblo, asi mismo en la actualidad este pueblo joven incremento la tasa de

robos ya que al presentar pandillaje esto es un factor que incrementa los robos (8).



Frente a lo expuesto realizare la investigacion teniendo siguiente problema:

¢Cuales son las Caracteristicas de los determinantes biosocioecondmico, estilo de
vida y apoyo social en adolescentes del Pueblo Joven, ¢ San Pedro, ¢Esperanza Baja

Chimbote, 2019?

Para que se pueda dar respuesta a la interrogante se planted el siguiente objetivo

general:

Caracterizar los determinantes biosocioeconémico, estilo de vida y apoyo social

en adolescentes del pueblo joven San Pedro, Esperanza Baja. Chimbote, 2019

Asi mismo, para cumplir con el objetivo general, se plante6 los siguientes

objetivos especificos:

 ldentificar los determinantes del entorno biosocioecondmico enadolescentes
del pueblo joven San Pedro, Esperanza Baja (Sexo, grado de instruccion,
ingreso econdmico, ocupacion, condicion de trabajo); entorno fisico

(Vivienda, servicios basicos, saneamiento ambiental).

« ldentificar los determinantes de los estilos de vida en adolescentes del pueblo
joven San Pedro, Esperanza Baja, segun sus dimensiones: Alimentos que
consumen, habitos personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica).

+ Identificar los determinantes de apoyo social en adolescentes del pueblo joven
San Pedro, Esperanza Baja, segun acceso a los servicios de salud en sus

dimensiones: salud y apoyo social.



En la presente justificacion se realizd para conocer la problematica que
existen en tanto en salud y social de los adolescentes del Pueblo joven san pedro
esperanza baja para si contribuir con nuestras conclusion y recomendacion
pidiendo informar a las autoridades , pasa asi expresar existen y con ello poder y
mejorar el programa preventivo y promocionales de salud En el pueblo joven san
pedro se observa un alto aumento de delincuencia y pandillaje juvenil que esta
causando gran preocupacion e impacto a los adolescentes y a los pobladores
porque son influenciados por la sociedad de la comunidad y también son victimas

de esto.

Se pretende lograr con la investigacion buscar medidas preventivas para los
problemas que presentan hoy en dia los adolescentes de dicha problematica y de
esta forma proporcionar un mejor estilo de vida del pueblo joven de san pedro,

esperanza baja.

En este trabajo de la investigacion Nos permite dar la incitativa como
aprendiz de la universidad catolica los angeles de Chimbote dar estrategias y
temas nuevos los problemas que presentan los adolescentes en la Pueblo Joven
donde ejecutaremos con esto constituye dar una mejora de los determinantes de
la salud en los adolescentes con la finalidad de mejorar la calidad y de la salud.
Las importancias del trabajo de la investigacion timen como la finalidad
recomendar favorecer y enaltecer la eficacia del proyecto promocional de la salud
del periodo de vida y aminorar las causas de riesgo y asi mismo perfeccionar
sociales mantener la investigacion en las acciones para la administracion y la
intervencion de los problemas de salud de la Pueblo Joven que ha sido ejecutada

para optimizar las competencias de la profesional de la salud publica.



Asi mismo con esta investigacion nos permitié informar y dar a conocer alas
autoridades de la regién, como algunas instituciones y municipios encargados en
el area de la salud, tanto para en el aspecto nacional u otros; porque mediante los
resultados de la indagacion puede cooperar a que los habitantes identifiquen los
problemas de salud Ya una vez que el impacto de la investigacion se haya realizado
con la facilidad del trabajo de la investigacion contribuyan que los adolescentes se

identifiquen sobre los determinantes de la salud se motiven en utilizar cambios en

su comportamiento que impulsan en la salud actualmente estar al tanto podran
reducir el riesgo de sufrir beneficiar la salud y la satisfaccion de los demés

En la presente investigacion es de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de
una sola casilla y Se aplicé el instrumento: determinantes de la salud, utilizando la
técnica de la entrevista y la observacién, donde se obtuvieron los siguientes
resultados que el (53,7%). son de sexo femenino el (53,1%). tienen vivienda
unifamiliar el (100%) si cuentan con energia eléctrica el (93,2 %). no consumen
bebidas alcohdlicas, el (55,8%). hay pandillaje en la comunidad donde se concluye
que mas de la mitad son de sexo femenino, la totalidad sin cuentan con energia
eléctrica, més de la mitad tienen vivienda unifamiliar, casi la totalidad no
consumen bebidas alcohdlicas y més de la mitad si existe pandillaje en el pueblo

joven San pedro Esperanza Baja.



Il. REVISION DE LITERATURA
2.1 nivel internacional

Véasquez et al, (9). Realizaron una investigacion titulado “Determinantes
de la salud en adolescentes de la comunidad Cerro Guayabal, Ecuador2019”
Cuyo objetivo es identificar cuales son los determinantes de la salud presentes
en los adolescentes de la Comunidad Cerro Guayabal, Manabi, Ecuador2019”
la investigacion es de tipo Se realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal.
De una poblacion de 244 adolescentes, donde se obtuvieron los siguientes Los
resultados precisaron prevalencia del sexo masculino es de 76,4% adolescencia
temprana, condiciones regulares de la vivienda, necesidades basicas
regularmente satisfechas, condiciones higiénicas sanitarias regulares, una gran
cantidad de adolescentes con familiares diabéticos e hipertensos, donde se
concluye Queda demostrada la necesidad de continuar el estudio de otros
determinantes que puedan estar influyendo en la salud de este grupo
poblacional

Villalobos et al (10). Realizaron un trabajo llamado “Determinantes de la
salud en Embarazo de los adolescentes y rezago educativo y analisis de una
encuesta nacional en México 2015”. Cuyo objetivo es Caracterizar a los
adolescentes que hayan tenido algin embarazo y poder analizar, Estudio
transversal con informacion de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion
(Ensanut) donde se obtuvieron los siguientes resultaos El rezago educativo esta
presente en 74.9% de las adolescentes con antecedente de embarazo. Tener
embarazo previo donde se concluye se requieren estrategias politicas operativas

y eficiente para asi favorecer reducir el rezago escolar en los adolecente



Ruiz A, (11). Ensu trabajo de investigacion titulado evaluacion y valoracion
de los hébitos y estilo de vida de los “Determinantes de la salud y estado
nutricional de los adolescentes de Ceuta Ecuador 2015”. Tuvo como objetivo
tasar el estado nutricional de los adolescentes de Ceuta cuyo estudio es
descriptivo transversal y concluyo gue los adolescentes de Ceuta tienen la edad
de 12 a 18 afios que la mayoria cuenta con gran de intrusion secundaria completa
en los determinantes estilos de vida los adolescentes de Ceuta consumen bebidas
alcohdlicas también se observd que la mitad donde se concluye que mas de la
mitad no realizan actividad fisica por lo tanto y casi la totalidad existe pandillaje
existe pandillaje en su comunidad.

A nivel nacional

Cunya N, (12). Realizo su trabajo de investigacion denominado
“Determinantes De La Salud Del Adolescente De La Institucion Educativa
Federico Helguero Seminario — Piura, 2016”. Tuvo como objetivo Describir
los Determinantes de la Salud del adolescente de la Institucion Educativa
Federico Helguero Seminario-Piura, 2016, Cuya metodologia es disefio de una
sola casilla y tipo cuantitativo descriptivo. Donde se obtuvieron algunos
resultados donde de sexo masculino con una edad de 12 a 14 afios, 11 meses y
29 dias, secundaria completa/incompleta, ingreso menor de 750 soles
mensuales. En cuanto a la vivienda, la mayoria posee vivienda unifamiliar
donde se concluye més de la mitad consumen frutas y pan. En los determinantes
redes sociales y comunitarias, menos de la mitad se atendi6 durante los 12

altimos mese
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Garcia E ,(13). Elaboro un trabajo de investigacion Titulado “Determinantes
de la salud en adolecentes de restitucion educativa Ignacio Merino Piura, 2016”.
Tuvo como objetivo general describir los determinantes de la salud del
adolescente de la institucion educativa Ignacio Merino, 2016. El tipo de estudio
es disefio de una sola casilla tipo cuantitativo, descriptivos se concluyé tienen
ingreso econdmico familiar entre 751 a 1000 nuevos soles; mas de la mitad tiene
vivienda unifamiliar La mayoria no fuma, ni ha fumado nunca de manera habitual
mas de la mitad consume fruta, huevos, pescado diariamente. En el determinante
de redes sociales, casi todos reciben apoyo de organizaciones se atendieron en un
centro de salud estos 12 ultimos

Beteta E ,(14). Ejecuto un trabajo de investigacion. Titulado “Determinantes
de la salud en adolecentes de la institucién educativa estatal Miguel Grau _
Salaverry Lima. Perti 2015”. Tuvo como objetivo general fue describir los
determinantes de la salud de los adolescentes del colegio estatal Miguel Grau
Salaverry. El tipo de estudio es cuantitativo descriptivo con disefio de una sola
casilla por lo cual se concluy6 mas de la mitad son mujeres que la gran mayoria
cuenta con grado de instruccion secundario donde las madres si cuentan con
ambas instrucciones asimismo menos de la mitad de los adolescentes si tiene un
ingreso econdémico familiar por lo tanto la cantidad es menor de 750 soles el 61%

no cuenta con un apoyo social organizado donde la totalidad no recibieron.
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A nivel local

JaraJ ,(15). Realizo su investigacion titulada “Determinantes De La Salud En
Adolescentes. Institucion Educativa 8 De octubre Chimbote, 2016 Tubo como
objetivo Describir los Determinantes de la salud en adolescentes de lainstitucion
Educativa 8 de octubre-Chimbote 2016 donde el estudio de la investigacion es
cuantitativo descriptivo de una sola casilla donde se obtuvieron algunos resultados
cuanto a los determinantes biosocioeconémico, mas de la mitad son de sexo
masculino, menos de la mitad de su padres tiene un ingreso econémico menor de
S/.750,00 nuevos soles, mas de la mitad tienen un tipo de vivienda unifamiliar, la
mayoria de los adolescentes tienen casa propia donde se concluy6 la mayoria
afirma que existe o hay pandillaje o delincuencia cerca a su casa, la mayoria
también considera que la atencién que recibié en un establecimiento de salud fue
regular;

Ruiz J,(16). Realizo su investigacion denominando “Determinantes De La
Salud En Adolescentes Gestantes Que Acuden Al Puesto De Salud Nicolas
Garatea, 2014 “Tuvo como objetico general describir los determinantes de la salud
en adolescentes gestantes que acudieron al Puesto de salud Nicolas Garatea, 2014.
Cuya metodologia fue tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de una sola casilla.
Donde se obtuvieron algunos resultados a mitad del ingreso econémico de la
familia en adolescentes gestantes es S/ 751,00 a S/ 1000,00, la totalidad tiene
vivienda unifamiliar. En los determinantes de los estilos de vida casi la totalidad
de adolescentes gestantes consumen diariamente carne donde se concluye de la
mitad no han fumado nunca ni consumen bebidas alcohdlicas. En los determinantes

de redes sociales y comunitarias en su totalidad no reciben apoyo social organizado
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Méndez Y, (17). Realizo un trabajo de investigacion llamado “Determinantes
de la salud en adolescentes del 3° y 4° afio de secundaria. Institucién educativa
José Carlos Maridtegui N° 88046 Cambio Puente Chimbote, 2016” Cuyo0
objetivo general, describir los determinantes de la salud en adolescentes de 3ro y
4to de secundaria Institucion Educativa José Carlos Mariategui Chimbote 2016
fue de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de una sola casilla se concluyd
Mas de la mitad de los adolescentes Son de sexo femenino cuentan con una edad
de 15 a 17 afios de edad nunca han fumado de manera habitual no consumen
bebidas alcoholicas en los determinantes de reyes social y comunitaria no
recibieron ningln apoyo social.

6.2. Bases Tedricas de la Investigacion

En la actual investigacién se aclara que las bases conceptuales y los
determinantes de salud de los autores Marc Lalonde Y Nola Pender, donde
ofrecen y fundamenta los principios determinantes de la salud. Para proporcionar
asi la comprension de los procesos sociales que impactan sobre la salud, y asi
sefialar cada punto las intervenciones. De Marc Lalonde en el afio 1974, plantea
un modelo que explica que los determinantes de la salud, que se dan uso hasta el
dia de hoy habla sobre los estilos de vida de una manera concreta esencial asi con
el medio ambiente que también incluye el sistema sanitario social y junto a la

biologia humana (18).
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Fuente: Determinantes para la Salud, Mar Lalonde Por lo tanto, en el
esquema de los cuatro determinantes de la salud explica de una manera esencial
los cuatro factores realizados por Marc Lalonde y manifiesta como las
desigualdades en la salud son resultado de las interacciones entre los distintos
niveles de condiciones social que causan, la desigualdad en la persona hasta en
el pueblo joven. los sujetos se hallan en lugar que determina en un nivel
individual, como la edad, el sexo y los factores genéticos asi condiciona a la salud
en el siguiente esquema informa las conductas personales y en los habito de vida.
De las personas desfavorecen al no presentar la prevalencia de las conductas de
riesgos (18).

Maryland Tarlov (19), determino un esquema de los determinantes da salud,
semejante a Marc Lalonde, y por eso catalogo en cinco determinantes de la salud
dos estilos de vida lo individual hasta el mas general como la antenacido sanitaria
segun Maryland aseguro que la atencion sanitaria lo calific6 como un
determinante En su esquema recalco los Ilamo como niveles en diferencia de
Marc Lalonde nivel uno determinantes bioldgicos psiquicos nivel dos

determinantes de la vida nivel 3 determinantes ambientales nivel cuatro
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determinantes nivel fisico y climatico y en el nivel cinco se refiere a los

determinantes por estructura macro social y politica

Biologia humana:

Se comprende por biologia humana ya que este incluye a todos los factores
relacionado con la salud en sus aspectos fisicos y mental ya que se manifiesta en
nuestro organismo, la biologia humana cumple una funcién importante al ser vivo y
la herencia genética estos son procesos que una persona donde crece madura y
envejece también esta identificado con la anatomia humana como el sistema nervioso,
esquelético, la aparato digestivo, endocrino y pulmonar (20).

Medio Ambiente:

Hablamos de medio ambiente que estd compuesto en factores ambientales tantos
fisicos, bioldgicos la primordial causa es la contaminacion atmosférica ambiental
tanto en el suelo, agua, aire y los factores socioculturales psicosocial que se relacionad

con la vida comun (20)

Estilo de vida

Mayormente Se conoce que los estilos de vida es el conocimiento que toma la
persona en sus propias decisiones en algunos casos ejerce cierto grado de control en
lo que afecta hacia la salud asimismo estos se vinculan en habitos personales, la
actividad fisica las conductas personales, la utilizacion de los servicios de salud
Cuandos estos riesgos se alborotan causan los malos habitos como la drogadiccion las
pandillas, la inequidad en salud ya que estos causan enfermedades o la muerte enuna
persona (21).
La Atencion Sanitaria:

Es una prestacion de la atencion sanitaria aun un grupo de organizaciones de la

atencion en salud donde consiste en su cantidad, calidad, accesibilidad y gratuidad y
15



el funcionamiento de los servicios de la salud que son atendidosy que consiste de los
recursos necesarios para la prestacion del individuo en salud, como el personal médico
doctores, enfermeras, médicos, hospital medicamentos, centro de rehabilitacion son
sistemas de esfuerzo de la sociedad para si mejorar la calidad en salud (21).

Tras un tiempo de haber creado los principales determinantes de la salud Marc
Lalonde propuso un informe de estudios de marco conceptual de los determinantes
dela salud para la elaboracion de otros factores relacionado a la sanidad con el fin de
crear otras alternativas en la medicina y eso satisfacerla ser una poblacion sana y la
atencion inmediata. En la actualidad existen 12 determinantes que llevaria ser
primordiales para el individuo estos comunmente son sefialados por el ministerio de
Canada ya que incluyen el ingreso social el estatus de redes de apoyo social también
en los estudios trabajo y el empleo las condiciones ambientales habilidades del

cuidado infantil (22).
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Fuente: Frenz P. Desafios en Salud Publica de la Reforma

Hoy en dia existen tres tipos importantes modelos de los determinantes
sociales de salud Los primeros son los estructurales, en la desigualdad de la salud,
que engloba tanto en la vivienda, en condicién y las formas de trabajo, y la
facilidad a los servicios que proporciona técnicas esenciales importantes que
puede ser los. determinantes intermediarios en la consecuencia que influyen tanto
factores sociales y comunitarios por los cuales ayudan a cada miembro del Pueblo
Joven en calidades adversas, ya que no pueden proporcionar el apoyo hacia los
demés (22).

Promocion De Salud Teoria De Nola Pender:

Nola Pender en este modelo, propuso es considerablemente empleado por
los profesionales de enfermeria, ya que accede entender conductas de las
personas enlazadas con la sanidad, y a que, a su orden, nos dirige al entorno la
concepcioén los comportamientos sanos; de la Doctora. Nola Pender ordeno que
los conocimientos que abarca al modelo de promocion de la salud como docente,
Nola Pender. Tuvo un dominio notable en la conciencia a la salud y la equidad

En la promocion de Nola Pender a través de las labores en sus anélisis de la
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investigacion, ysu constitucion que se escribi6 en el afio 1975 cuando manifestd
el modelo de una idea de comportamiento en la salud del protector (23).

De tal manera se basa en la ensefianza de modo ya que los sujetos que recibe
sus propias determinaciones en la atencion al bien cuidado personal a la salud
dentro del entorno de la vocacidon de la enfermeria, Se explica en cada experiencia
del sujeto se caracteriza, en razonamiento y apego de las conductas que llevan al
individuo a participar de los comportamientos de sanidad Asimismo nos habla
sobre el conocimiento, de las personas de la psicologia relativa que experimenta.
Que la educacion que han empleado se da en una perspectiva holistica y
psicosocial de la enfermera con el fin de dar ensefianza hacia la teoria como un
sustento que se basa en el Modelo De Promocion De salud en esta matriz
promociona la salud de la persona como interactda en su entorno social y también
en la naturaleza como en las personas socializan y pueden alcanzar un estado de
salud que beneficie a la Persona (23).

En este caso se conceptualiza que el modelo de promocién de salud esta
orientado y evitan, que en algunos casos se relaciona con el miedo o el temor en
la salud del individuo para este modelo analiza en el individuo que presente una
perencién cognitiva ya que son modificado por sus caracteristicas situacionales,
del individuo en su concepcidn relativa en las conductas, sus ideas y su creencia
que tienen las personas sobre la salud. Ya que en ello se inicia en los
comportamientos, en este caso se ocupa, y se relacionan y toma sus propias
decisiones o conductas que desfavorecen en la salud. En la transformacién del
factor social ya que motivan el buen comportamiento, para asi facilitar a las

personas de tener un buen estado efectivo llamada salud (24).
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Henry Sigerist .( 25). define sobre la promocion de la salud mediante este
modelo situd y creo una fundamental tarea que Se plante6 a la salud se genera
condiciones de vida decentes, buenas condiciones de trabajo, estudio, cultura
fisica y los medios para el descanso y la diversion y para esta sucesion es preciso
en el trabajo agrupado en conjunto de grupos de politica, sociales, econémico y,
en particular , los trabajadores representando a la salud, de reunir las normas y de

establecer los patrones para una mejora una vidasaludable

Factores
personales:
=Bioldégicos
«Psicolégicos
«Socioculturales

o>

de auto-eficacia

Afectos relacionados
de la actividad

Caracteristicas Cogniciones y afectos Resultado
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individuales especifica
o Percepcion D des
= dde t::enefi(‘::sos (bajo control)
Condacta e la accion y preferencias
A - (alto control) en
IP'FV'ad Percepcion competencia en el
relacionada — de barreras momento
para la accion
n Percepcion

Influencias
personales

1

Influencias
situacionales

Compromiso
para un plan
de acciéon

CONDUCTA
PROMOTORA
DE LA SALUD

3

Fuente: Modelo de promocion de la Salud de Pender1996. En: Cid PH, Merino JE, Stiepovich JB*

En este modelo una produccion similar de conviccion en la salud, pero no se

aclara como una pauta preventiva ya que, en la enfermedad, pude que se
incrementarse asi poder contener de los comportamientos ya que favorece a la
sanidad. Asi también contemplar estan notables sobre los comportamientos dela
teoria de Nola pender y asi contemplar los aciertos en las presentes
investigaciones ya que favorece, una nueva generacion en las hipotesis

comprables. Ya que Hoy en dia en esta hip6tesis se mantiene siendo desarrollada
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y profundizada a una manera que logre compensar el vinculo favorable entre las
circunstancias, ya que se interviene en mediar en las modificaciones para asi
verificar los comportamientos saludables. En definitivo, al modelo se educa en
el aprendizaje de los individuos sobre como preservar y llevar una existencia
saludable (26).

En este modelo ha sido aplicado por los profesionales de Enfermeria, con
igualdad en semejantes situaciones que van desde el ejercicio segura del uso de
la utilidad de los guantes ya que las enfermeras aprecian a la sanidad hacia los
pacientes, mayormente se dirige a la promocién de las conductas que ayudan a
las personas en su vida saludable privadamente ayuda de su sanidad que es
fundamental la atencion de la enfermera tal como se demuestra en los trabajos
que han sido relevados en los cuales contiene un beneficio tacito legitimo he
comprometido directamente al cuidado, y el perfeccionamiento hacia la salud del
individuo y para asi dar tacticas de promocion de evitar de alguna enfermedad
(27).

En este modelo es importante utilizar el instrumento de los enfermeros y para
explicar y organizar las actitudes y de las causas ya que brindan especificamente
un concepto sefialado por la teoria de Nola Pender propone que los profesionales
de salud enfermeria ayuden a valorar las actitudes y comportamientos realizadas
en un entorno necesario. Que apetece autorizar en esta mayor medida preventiva
de las relaciones que plantea en un modelo con el fin de reforzar una consistencia
tedrica experimental, que seguramente un plan de largo plazo que surgiran
nuevas hipotesis que interrogan en un lugar especifico que abarca esta propuesta

a futuro (28).
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En este caso podemos enfocar y explorar en la teoria de promocion de la
salud que abarcan en las investigaciones tener, la relacion de éstas que se enfocan
en las teorias y construyen sus propias en la disciplina da como utilidad atreves
de un impacto para poder darles una mejor y dar una oportunidad y calidad de
vida y asi fortalecer una buena disciplina que se fundamenta en su hacer de que
tal manera nos informa que su interés sea en profesionales y las necesidades que
basicamente ayuden a los pacientes enfermos(29).

La promocion de Nola Pender Determinables de la Salud como tactica, de
estilos y una buena calidad y esta enlazadas entre si, se finaliza en la promocion
de la salud se establece en la habilidad extender de los procesos y los trabajos
tanto individual como grupal tiene con el fin de determinar de corregir los
comportamientos del peligro asi determinarlos estilos de vida. de tal manera a la
salud apunta a los sujetos tengan una mejor calidad de vida, ya que la persona
tiene igualdad tanto bioldgicas y como sociales ya que solicitan ser intervenidas
por los profesionales de la salud como un todo para asi conseguir personas y
Pueblo Joven saludables. cabe resaltar que esta estrategia se debe aplicar en todos
los contextos y disciplinas, no sélo en las relacionadas con salud (29).

6.3 Bases Conceptuales de la Investigacion
Determinantes biosocioecondmico:

Esté relacionada al entorno de vida y las conductas que influye en el factor
de la sociedad también se esta relacionado los habitos de vida de la persona como
en el trabajo en la educacion en los alimentos y el ingreso econémico, donde se
relacionada a la vida de una persona o con la sociedad y respetando sus creencias

y las costumbres que se representas de una persona (30).
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Estilo de vida:

Se fundamenta en la relacion de vida de la persona donde se hallan para asi
mejorar la educacion y el entendimiento y la salud de las personas y Habitos
alimenticos y conductas con los cuales pueden llevar factores que un peligro en
una comunidad llevé es importante un equilibrio ya que por eso que el personal
de salud ayude a los que mas lo necesite (31).

Redes de apoyo:

Se conceptualiza redes de apoyo social que esta relaciona a un grupo de
personas que mantiene un vinculo de apoyo social desarrollando una ayuda
humanitaria a personas en casos tengan problemas de salud o enfermedades y
personas de bajos recursos econdmicos y asi darles una ayuda a las personas
recursos darles una estabilidad econémico y ayuda ya que pueden enfocarse
estrategias y técnicas y por lo tanto mejora calidad en las redes comunitarias

dentro de una sociedad (32).
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I1l. METODOLOGIA:

3.1 Disefio de la investigacion.

La investigacion es de disefio de una sola casilla: nos permite obtener la
informacidn sobre investigacion, asi adopta para generar informacion
exacta e interpretable (33).

Tipo y nivel

Cuantitativa: Es aquella que utiliza datos cuantitativos para recopilar
informacion concreta, como cifras. Estos datos son estructurados y
estadisticos. Brindan el respaldo necesario para llegar a conclusiones
generales de la investigacion (34).

Descriptivo:

Disefos descriptivos, se puede demostrar causalidad, ya que en el momento
de llevar a cabo la obtencidn de la informacién no es posible comprobar si
la exposicion a un factor de riesgo precedi6 o no a la enfermedad
(ambigtiedad temporal) (35).

3.2 Poblaciény

La poblacion total estuvo constituida por 190 adolescentes de 12 a 17 afios,
del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja. Chimbote, siendo este el

universo muestral, poblacion finita, con tipo de muestreo no probabilistico
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Unidad de analisis:

Cada adolescente del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote,

que formo parte de la muestra y respondio a los criterios de inclusion de la

investigacion.

Criterios de Inclusién

Adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote,

que se encontraron entre 12 a 17 afios.

Adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote,
que aceptaron participar en el estudio.

Padres 0 apoderados de los adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, que aceptaron participar en el estudio.
Adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja, que
tuvieron la disponibilidad de participar en el cuestionario como
informantes sin importar sexo, condicion socioeconémica y nivel de

escolarizacion.

Criterios de Exclusion:

Adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja, que

presentaron algun trastorno mental.

Padres o apoderados de los adolescentes del Pueblo Joven San Pedro

Esperanza Baja Chimbote, que presentaron algun trastorno mental.

Adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote,

que presentaron problemas de comunicacion.
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e Padres o apoderados de los adolescentes del Pueblo joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, que presentaron problemas de

comunicacion.

3.3 Definicion y operacionalizacion de variables

I. Determinantes del entorno biosocioeconémico
Sexo
Definicion Conceptual:

Se define sexo tanto como como hombres y mujeres. Nuestra sexualidad
cambia y crece a lo largo de nuestras vidas. La sexualidad incluye
comportamientos sexuales, las relaciones sexuales, y la intimidad; como
elegimos expresarnos como hombres y mujeres (incluyendo la forma en que
hablamos, vestirnos y relacionarnos con los demas (36).

Definicion operacional:

Escala nominal

e Masculino
e Femenino
Edad

Definicién conceptual:

La edad cronoldgica se basa en el calendario es decir el tiempo que ha
pasado desde tu nacimiento la edad bioldgica es la edad de tu organismo de
tus células tu edad real, mientras que la edad cronolodgica es la que y no
depende de factores externos la edad si segun tu genética y el estilo de vida
bioldgica que lleva alimentacion ejercicios, suefios y actitud (37)

Definicion operacional:
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e Adolescente de 12 a 14 afos.

e Adolescentes de 15 a 17 afios.

Grado de Instruccion
Definicion Conceptual:

El nivel de instruccion de una persona es el grado mas elevado de estudios
realizados o en curso, sin tener en cuenta si se han terminado o estan
provisional o definitivamente incompletos. Se distinguen los siguientes
niveles: Inicial primaria secundaria y estudios superiores (38).

Definicion Operacional

Escala Ordinal

e Sin nivel instruccion
e Inicial

e Primaria

e Estudios Secundarios

e Estudios Superiores

Ingreso Econ6mico
Definicion Conceptual:

Este concepto se usa en el contexto de la Economia y las finanzas
publicas. Cantidad de Dinero que una familia puede gastar en un periodo
determinado sin aumentar ni disminuir sus activos netos. (39).

Definicion Operacional
Escala de razon

e Menor de s/ 750.00
e Des/ 751,00 as/1000,00
e Des/1001,00 as/1400,00
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e Des/1401,00 as/1800,00
e De s/1801,00 amas

Ocupacion
Definicion Conceptual:

El cargo u ocupacion es el conjunto de tareas laborales determinadas por
el desarrollo de la técnica, la tecnologia y la division del trabajo. comprende
la funcién laboral del trabajador y los limites de su competencia. generalmente
se utiliza ladenominacidn de cargo para los técnicos dirigentes. (40).
Definicion Operacional
Escala Nominal

e Trabajador estable
e Eventual

e Sin ocupacion

e Jubilado

e Estudiante

Determinantes del entorno biosocioeconémico relacionado con la
vivienda.
Vivienda
Definicion conceptual:

Una vivienda es digna es uno de los derechos humanos fundamentales.
Ya que eso permite que la persona se proteja y se cuide a si misma y a su

nucleo familiar. Se construye en funcion del medio geogréafico en donde se
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va a situar y de acuerdo con los materiales que dicho medio propone, aunque
en la actualidad se pueden transportar los materiales a lugares muy lejanos

(41).

Definicion operacional

Escala nominal

e Vivienda unifamiliar

e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafia

e Local no destinado para habitacién humana
e Otros

Tenencia:

e Alquiler

e Cuidador/alojado

e Plan social (dan casa para vivir)
e Alquiler venta

e Propia

Material del piso:

e Tierra

e Entablado

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos
e Laminas asfalticas

e Parquet

e Falso piso

Material del techo:

e Madera, estera.
e Adobe

e Esterayadobe
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e Material noble ladrillo y cemento
e Eternit

Material de las paredes:

e Madera, estera

e Adobe

e Estera yadobe

e Material noble ladrillo y cemento

Miembros de la familia que duermen por habitaciones:

e 4 amas miembros
e 2 a3 miembros
e Independiente

Abastecimiento de agua:

e Acequia

e Cisterna

e Pozo

e Red publica

e Conexién domiciliaria

Eliminacion de excretas:

e Airelibre

e Acequia, canal
e Letrina

e Bafio publico
e Bafio propio

e Otros

Combustible para cocinar:

e Gas, Electricidad

e Leifia, Carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

e (Carcadevaca
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Energia Eléctrica
e Sin energia
e Lampara (no eléctrica)
e Grupo electrdgeno
e Energia eléctrica temporal
e Energia eléctrica permanente
e Vela

Disposicion de basura:

e A campo abierto

e Alrio

e Enunpozo

e Seentierra, 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

e Contenedor especifico derecogida
e Vertido por el fregadero odesague
e Otros

Il. Determinantes de los estilos de vida:
Definicion Conceptual
El estilo de vida es el conjunto de actitudes y comportamientos que
adoptan y desarrollan las personas de forma individual o colectiva para
satisfacer sus necesidades como seres humanos y alcanzar su desarrollo

personal (42)
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Definicion operacional

Escala nominal
Habito de fumar

e Si fumo, diariamente

e Si fumo, pero no diariamente

e No fumo actualmente, pero he fumado antes

e No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual

Consumo de bebidas alcohélicas
Escala nominal

Frecuencia de consumo de bebidas alcoholicas

e Diario

e Dos a tres veces por semana
e Unavez alasemana

e Unavez al mes

e QOcasionalmente

e NoO consumo

Numero de horas que duermen

e 6 a8horas
e 08 a10horas
e 10a1l2horas

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
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Si( ) No( )
Actividad fisica en tiempo libre:
Escala nominal

Tipo de actividad fisica que realiza en su tiempo libre:
Caminar ( ) Deporte ( ) Gimnasia( ) No realiza ()

Actividad fisica en estas dos Ultimas semanas durante mas de 20 minutos
Escala nominal

Si () No ( )
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

e VOmitos auto inducidos

e Ingesta de medicamentos (Laxantes, diuréticos, pastillas)

e Restriccién en la conducta (ayuno, dietas, ejercicios)

e Ninguna

Dario a su salud por alguna violencia por agresion:

e Armas de fuego

Obijetos cortantes

Pufietazos, patadas, golpes.

Agresion sexual

Otras agresiones o maltratos
e No presente

Lugar de la agresion o violencia:

e Hogar
e Escuela
e Transporte o via publica

e Lugar de recreo o deportivo
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e Establecimiento comercial
e No presenta

Si tiene problemas ha pensado quitarse la vida

Si( ) No( )
Tiene relaciones sexuales
Si()No()

Primera relacién sexual hizo uso de algin método anticonceptivo
e Condon

e Pastillas, inyectable, pildora de emergencia
e Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario
e Ningln método

Tuvo algan embarazo o algun aborto
Si()No()

Tiempo que acude a un establecimiento de salud

e Unavezen el afio

e Dos veces en el afio

e Varias veces en el afio
e No acudo

Alimentacion
Definicion Conceptual:

Una alimentacion saludable consiste en ingerir una variedad de alimentos
que te brinden los nutrientes que necesitas para mantenerte sana, sentirtebien
y tener energia. Estos nutrientes incluyen las proteinas, los carbohidratos, las
grasas, el agua, las vitaminas y los minerales (43).

Definicion Operacional:

Escala ordinal

Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos
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e Diario

e 30 mMAs veces por semana

e 102 vecesalasemana

e Menos de 1 vez a la semana

e Nunca o casi nunca

I1l. Determinantes de apoyosocial.

Definicion Conceptual:

Es un sentido amplio de apoyo social es el conjunto de recursos humano
y materiales con que cuenta individuo o familia para asi superar una crisis
enfermedad condiciones econémicas los sistemas de apoyo social se pueden
construir de una manera habitual para asi favorecer la eficacia y la rentabilidad
(44).
Apoyo social natural
Definicion Operacional
Escala nominal

e Familia

e Amigos

e Vecinos

e Compafieros espirituales
e Compafieros de trabajo
e No recibo

Apoyo social organizado

Escala nominal
e Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social

e Empresa para la que trabaja

e Instituciones de acogida
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Organizaciones de voluntariado

No recibo.

Apoyo de organizaciones

Pension 65
Comedor Popular
Vaso de leche
Otros

Recibo Apoyo

Acceso a los servicios de salud

Definicion Conceptual:

Es la entrada, ingreso o utilizacion de un servicio de salud,

existiendo interaccion entre consumidores y proveedores (45).

Utilizacién de un servicio de salud en los 12 Gltimos meses:

Escala nominal.

Institucion de salud atendida:

Hospital
Centro de salud
Puesto de salud
Particulares

Otros

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

Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo
Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos

Mareo, dolores 0 acné

Cambios en los ambitos del suefio o alimentacion

Trastornos en los habitos y en el animo, en el comportamiento o la
presencia de conductas de riesgo, como consumo de alcohol ydrogas.

Distancia del lugar de atencion que fue atendido:

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

Tipo de seguro:

e Notiene

e ESSALUD
e SIS-MINSA
e SANIDAD
e Otros

Tiempo de espero en la atencion:

e Muylargo
e Largo

e Regular

e Corto

e Muycorto
e No sabe

La calidad de atencidn recibida:

e Muybuena

e Buena

e Regular

e Mala

e Muymala
e No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda

Si() No ()

3.4 Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos:

Técnicas
En el presente trabajo de investigacion se utilizd la técnica de la

entrevista y la observacién para la aplicacion del instrumento.

Instrumento
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En el presente trabajo de investigacion se utiliz6 1 instrumento para la

recoleccion de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento No 01

La herramienta se elaboré en base al cuestionario sobre los Determinantes

de Salud en Adolescentes del Pueblo Joven San Pedro E Esperanza Baja

Chimbote. Elaborado por la investigadora Dra. Adriana Vilchez Reyes y

estuvo constituido por 38 preguntas distribuidos en 4 partes

de la siguiente manera (Anexo N°03).

Datos de Identificacion, donde se obtuvo las iniciales seudénimas de
la persona entrevistada.

Los Determinantes del Entorno Biosocioeconomico en Adolescentes
del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019 (Sexo,
grado de instruccién, ingreso econdémico, ocupacion, condicion de
trabajo); entorno fisico (vivienda, servicios basicos, saneamiento

ambiental).

Los Determinantes de los Estilos de Vida en Adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019 Alimentos que
consumen, habitos personales (tabaquismo, alcoholismo, actividad
fisica).

Los Determinantes de Apoyo Social en Adolescentes del Pueblo Joven
San Pedro Esperanza Baja. Chimbote, 2019: Acceso a los servicios de

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

La evaluacion cualitativa fue concluida a través de la consulta a personas
del &rea de Salud, que actuaron como jueces; este trabajo se realiz6 en
reuniones de trabajo, con el objetivo de evaluar la propuesta del cuestionario
sobre determinantes de la salud en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja -Chimbote de 12 a 17 afos desarrollado por Dra. Enf.
Vilchez Reyes Maria Adriana, directora de la presente linea de investigacion.

Durante las reuniones se brindd a los participantes como jueces
informacidn 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 emitio las observaciones realizadas al cuestionario
propuesto, las cuales permitieron realizar los ajustes necesarios a los
enunciados y categorias de respuestas de las preguntas relacionadas a los
Determinantes de la salud en adolescente del Pueblo Joven San Pedro

Esperanza Baja . Chimbote.

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 formula

de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).
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x—1

k

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

Donde: V =

L: 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 recabar informacion respecto a los determinantes de la salud
en adolescentes de 12 a 17 afios de edad del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019 (Anexo N°04) (46).

Confiabilidad

Confiabilidad interevaluador

Se evalué aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendmeno
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, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno
para evaluar la confiabilidad interevaluador (Anexo N°05) (46).

3.5 Plan de analisis

3.5.1. Procedimientos de recoleccion de datos:

Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se

considerd los siguientes aspectos:
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e Se informd y se pidié el consentimiento informado a la direccion del
Pueblo Joven, asi como a los padres y/o apoderados de los adolescentes
del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote,de 12 a 17 afios,
haciendo hincapié que los datos recolectados y resultados obtenidos
mediante su participacion son estrictamente confidenciales.

e Se coordind con los adolescentes Del Pueblo joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, su disponibilidad, el tiempo y la fecha para
la aplicacion del instrumento.

e Se procedi6 a aplicar el instrumento a cada adolescente del Pueblo

Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote.

e Se realiz6 lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos a
cada adolescente Del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote
El instrumento fue aplicado en un tiempo de 20 minutos, las respuestas
fueron marcadas de manera personal y directa por los adolescentes del

Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja

3.5.1 Analisis 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 andlisis de los datos se
realizaran tablas de distribucion de frecuencias absolutas y relativas

porcentuales. Asi como sus respectivos graficos estadisticos.
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3.6 Matriz de consistencia

TiTULO

ENUNCIADO
DEL
PROBLEMA

OBJETIVO
GENERAL

OBJETIVOS

ESPECIFICOS

METODOLOGIA

Caracterizacion de los
determinantes
Biosocioecondmicos,
Estilo de Vida y Apoyo
Social en adolescentes
del Pueblo Joven San
Pedro Esperanza Baja.

Chimbote, 2019

¢, Cuales son las
Caracteristicas de
los determinantes
biosocioeconémio
s, estilo de vida y
apoyo social en
adolescentes  del
Pueblo Joven San
Pedro Esperanza
Baja  Chimbote,

2019?

Caracterizar  los
determinantes
biosocioecondmic
0 0s, estilo de
vida y apoyo
social en
adolescente es del
Pueblo Joven San
Pedro Esperanza
Baja. Chimbote,

2019

Identificar los determinantes del entorno biosocioecondmico en
adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja (Sexo, grado
de instruccion, ingreso econdémico, ocupacion, condicion de trabajo);
entorno fisico (Vivienda, servicios basicos, saneamiento ambiental).
Identificar los determinantes de los estilos de vida en adolescentes del
Pueblo joven San Pedro Esperanza Baja, segun sus dimensiones:
Alimentos que consumen, habitos personales (Tabaquismo,
alcoholismo, actividad fisica).

Identificar los determinantes de apoyo social en adolescentes del
Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja, segun acceso a los servicios

de salud en sus dimensiones: salud y apoyo social

Tipo: cuantitativa
y descriptiva
Disefio: De una
sola casilla
Técnica: Entrevista

— Observacion
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Principios éticos que orientan la Investigacion:

Toen toda la trayectoria de la investigacion que se realiza en la
Universidad se guia por los siguiente principios éticos
4.1 Proteccidn a las personas.

La persona en toda investigacion desarrolla su criterio por ello necesita cierto
grado de proteccion, el cual se determinara de acuerdo al riesgo en que incurran y
la probabilidad que obtengan un beneficio. En las investigaciones en las que se
trabaja con personas, se debe respetar la dignidad humana, la identidad, la
diversidad, la confidencialidad y la privacidad. Este principio no sélo implicaque
las personas que son sujetos de investigacion participen voluntariamente y
dispongan de informacion adecuada, sino también involucra el pleno respeto de
sus derechos fundamentales, en particular, si se encuentran en situacion de
vulnerabilidad (47).

4.3 Libre participacién y derecho a estar informado. —

Asi mismo Las personas que desarrollan actividades de investigacion tienen
el permiso a estar bien informados sobre los puntos claros de la investigacion que
brindan participar; por esta voluntad propia de la persona. en todo método del de
la investigacion debe contar con la de voluntad, propia, libre, inequivoca y
especifica mediante esto estar sujeto con las personas como investigacion se debe
titular de los datos que requieren el uso de la informacién para un fin especificos
establecidos en el proyecto realizado (47).

4.4 Beneficencia no maleficencia.
Se debe asegurar el bienestar de las personas que participan en las

investigaciones. En ese sentido, la conducta del investigador debe responder alas
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siguientes reglas generales: no causar dafo, disminuir los posibles efectos
adversos y maximizar los beneficios (47).
4.5 Justicia.

En toda la investigacion la persona debe ejercer un juicio razonable,
ponderable y tomar los limites necesarias para asegurar que sus sesgos, y las
limitaciones de sus capacidades y conocimiento, no den lugar o toleren practicas
injustas. Se reconoce que la equidad y la justicia otorgan a todas las personas que
participan en la investigacién derecho a acceder a sus resultados. (47).

4.6 Integridad cientifica.

La integridad o rectitud deben regir no solo la actividad cientifica de un
investigador, sino que debe extenderse a sus actividades de ensefianza y a su
ejercicio profesional. La integridad del investigador resulta especialmente
relevante cuando, en funcion de las normas deontoldgicas de su profesion, se
evallan y declaran dafios, riesgos y beneficios potenciales que puedan afectar a
quienes participan en una investigacion. Asimismo, deberd mantenerse la
integridad cientifica al declarar los conflictos de interés que pudieran afectar el

curso de un estudio o la comunicacion de sus resultados (47).
Consentimiento informado y expreso:

Se evidencié a partir del consentimiento informado de los padres de los
adolescentes que autorizaron la aplicacién de la investigacion. Asi mismo se
explicé el propdsito de la investigacion a los padres y adolescentes (Anexo N°6)

(47).
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IV. RESULTADOS
4.1. Resultados

4.1.1. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICOS

TABLA 1:
DETERMINANTES DEL ENTORNO

CHIMBOTE, 2019

BIOSOCIOECONOMICOS EN
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA.

Sexo N %
Masculino 88 46,3
Femenino 102 53,7
Total 190 100,0
Edad (Afos) N %
Adolescentes de 12 a 14 75 39,5
Adolescentes de 15a 17 115 60,5
Total 190 100,0
Grado de instruccion del adolescente N %
Sin instruccion 7 3.7
Inicial 0 0,0
Primaria 68 35,8
Estudios Secundarios 105 55,3
Estudios Superiores 10 5,2
Total 190 100,0
Ingreso econdémico familiar N %
Menor de S/. 750.00 55 29,0
De S/. 751.00 a S/. 1000.00 63 33,1
De S/. 1001.00 a 1400.00 53 27,9
De S/. 1401.00 a 1800.00 18 9,5
De S/. 1801.00 a mas 1 0,5
Total 190 100,00
Ocupacion del jefe de familia N %
Trabajador estable 116 61,1
Eventual 61 32,1
Sin ocupacion 13 6,8
Jubilado 0 0,0
Estudiante 0 0,0
Total 190 100,00

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro

Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICOS DE LA TABLA 1: DETERMINANTES DEL ENTORNO
BIOSOCIOECONOMICOS EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO

JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA, 2019

GRAFICO 1: SEGUN SEXO EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO

JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019
Sexo

Masculino  Fenenino

[ ] ]
Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria

Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 2: SEGUN EDAD DE LOS ADOLESCENTES DEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA.
CHIMBOTE, 2019

SEGUN EDAD

4

Adolecentes de 12 a 14 Adolecentes de 12 a 14

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 3: SEGUN GRADO DE INSTRUCCION EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO
ESPERANZA BAJA, 2019

SEGUN GRADO DE INSTRUCCION
5,2% 3,7%

X

0

- Sin instruccion - Inicial - Primaria _ Estudios secundarios-Estudios

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 4: SEGUN INGRESO ECONOMICO FAMILIAR EN
LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLOJOVEN SAN PEDRO
CHIMBOTE, 2019

SEGUN EL INGRESO ECONOMICO FAMILIAR
9,5% 0.5

®  Menor de S/. S/. 751.00 a S/.

® De S/. 1001.00 a S/. 1400:00 De S/. 1401.00

aS/. 1800.00
]

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 5: SEGUN OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA EN LOS
ADOLECENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE, 2019

OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA

6,8% \

.Trabajorestable .Eventual Sin ocupacion  Jubilado .Estudiante

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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4.12. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIONADO CON LA VIVIENDA

TABLA 2:
DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO

RELACIONADOS CON LA VIVIENDA EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO
JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,2019.

Tipo N %
Vivienda unifamiliar 101 53,1
Vivienda multifamiliar 75 39,5
Vecindad, quinta, choza, cabafia 14 7,4
Local no destinada para habitacion humana 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 190 100,0
Tenencia N %
Alquiler 25 13,2
Cuidador/alojado 24 12.6
Plan social (dan casa para vivir) 2 1,0
Alquiler venta 8 4,3
Propia 131 68,9
Total 190 100,0
Material del piso N %
Tierra 6 3,2
Entablado 0 0,0
Loseta, vinilicos o sin vinilico 118 62,1
Laminas asféalticas 9 4,7
Parquet 7 3,7
Falso piso 50 26,3
Total 190 100,0
Material del techo N %
Madera, estera 3 1,6
Adobe 0 0,0
Estera y adobe 0 0,0
Material noble, ladrillo y cemento 137 72,1
Eternit 50 26,3
Total 190 100,0
Material de las paredes N %
Madera, estera 1 0,5
Adobe 3 1,6
Estera y adobe 1 0,5
Material noble ladrillo y cemento 185 97,4
Total 190 100,0
Continua...
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TABLA 2:
DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO RELACIONADOS

CON LA VIVIENDA EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO,
ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,2019.

N° de personas que duermen en una habitacion n %

4 a mas miembros 47 24,7
2 a 3 miembros 71 37,4
Independiente 72 37,9
Total 190 100,0
Abastecimiento de agua n %
Acequia 0 0,0
Cisterna 42 22,1
Pozo 4 2,1
Red publica 2 1,1
Conexioén domiciliaria 142 74,7
Total 190 100,0
Eliminacion de excretas n %
Aire libre 0 0,0
Acequia, canal 0 0,0
Letrina 0 0,0
Bario publico 27 14,2
Bafio propio 162 85,3
Otros 1 0,5
Total 190 100,0
Combustible para cocinar n %
Gas, Electricidad 165 86,8
Lefa, carbon 25 13,2
Bosta 0 0,0
Tuza (coronta de maiz) 0 0,0
Carca de vaca 0 0,0
Total 190 100,0
Energia eléctrica N %
Eléctrico 190 100,0
Kerocene 0 0,0
Vela 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 190 100,0
Disposicion de basura n %
A campo abierto 11 58
Al rio 0 0,0
En un pozo 26 13,7
Se entierra, quema, carro recolector 153 80,5
Total 190 100,00
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Continua...

TABLA 2:

DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIOANDOS CON LA VIVIENDA EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO
JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE 2019

Frecuencia con qué pasan recogiendo la n %
basura por su casa
Diariamente 0 0,0
Todas las semana pero no diariamente 15 7.9
Al menos 2 veces por semana 55 29,5
Al menos 1 vez al mes pero no todas las 119 62.6
semanas
Total 190 100,0
Suele eliminar su basura en alguno de n %
los siguientes lugares:
Carro recolector 126 66,3
Monticulo o campo limpio 59 31,1
Contenedor especifico de recogida 0 0,0
Vertido por el fregadero o desague 4 2,1
Otros 1 0,5
Total 190 100,0

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICOS DE LA TABLA 2: DETERMINANTES DEL ENTORNO
BIOSOCIOECONOMICO RELACIONADO CON LA VIVIENDA EN
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE, 2019

GRAFICO 6: SEGUN TIPO DE VIVIENDA EN LOS ADOLESCENTES DEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA CHIMBOTE, 2019

TIPOS DE VIVIENDA
74 0 7o
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Vidineda unifamamiliar
Vivienda nultifamiliar
Vecindad
quinta,choza,cabafa

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 7: SEGUN TENENCIA EN LOS ADOLESCENTES DEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA CHIMBOTE, 2019

SEGUN TENENCIA DEVIVIENDA
: \\ 1
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= Alquiler = Cuidador
= Plan Social ( dan casa para /alojado
= Vivir

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 8: SEGUN MATERIAL DE PISO EN LOS ADOLESCENTES
DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANAZA BAJA

CHIMBOTE, 2019

SEGUN MATERIAL DEL PISO
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B Parquet H Falso piso y piso

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven

San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 9: SEGUN MATERIAL DE TECHO EN LOS ADOLESCENTESDEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA CHIMBOTE, 2019

Segun material

= Madera , estera@ Adobe= Estera,Adolre Material noble , ladrillo y =

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo

Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 10: SEGUN MATERIAL DE LAS PAREDES EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA
BAJA CHIMBOTE, 2019

SEGUN MATERIAL DE PAREDES
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n n n
Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 11: SEGUN NUMERO DE PERSONAS QUE DUERMEN EN
UNA HABITACION EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN
PEDRO ESPERANZA BAJA, 2019

SEGUN EL N° DE PERSONAS QUE DUERMEN
EN UNA HABITACION

® 4 a mas miembros 2 a 3 L
Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria

Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 12: SEGUN ABASTECIMIENTO DE AGUA EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN ABASTECIMIENTO DEAGUA
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 13: SEGUN ELIMINACION DE EXCRETAS EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
- * BAJA. CHIMBOTE, 2019 . .

SEGUN ELIMINACION DE EXCRETAS
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019



GRAFICO 14: SEGUN COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA
CHIMBOTE, 2019

Segun combustible para
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Fuente: Cuestionario solwe determinantestde la salud en adolescentes, elaborade por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 15: SEGUN ENERGIA ELECTRICA EN LOS ADOLESCENTES
DEL PUEBLO JOVEN SAN PERDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,
2019

SEGUN ENERGIAELECTRICA

100

Eléctrico= Kerosene= Vela = Otro

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 16: SEGUN DISPOSICION DE BASURA LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO
ESPERANZA BAJA CHIMBOTE, 2019

SEGUN DISPOSICION DE LA BASURA
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= A campo = Al = Enun = Se entierra ,quema,carro

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 17: SEGUN FRECUENCIA CON QUE PASAN RECOGIENDO
LA BASURA POR SU CASA EN LOS ADOLESCENTES

DEL PEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN LA FRECUENCIA PASAN RECOGIENDO LA BASURA
POR SU CASA
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 18: SEGUN SUELE ELIMINAR SU BASURAEN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO,
ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN SUELEN ELIMINAR SU BASURAEN
ALGUNOS DE LOS SIGUIENTES LUGARES
2.1 00.5

H Carro ® Monticulo o campo

m Contenedor especifico de recogida Vertido por el fregadero o
desague

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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413. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

TABLA 3:

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES DEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,2019

Fuma actualmente: n %
Si fumo, diariamente 0 0,0
Si fumo, pero no diariamente 1 0,5
No fumo actualmente, pero he fumado antes 32 16,9
No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual 157 82,6
Total 190 100,0
Frecuencia de consumo de bebidas alcoholicas n %
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 4 2,1
Ocasionalmente 9 4,7
No consumo 177 93,2
Total 190 100,00
N° de horas que duerme n %
[06 a 08) 77 40,5
[08 a 10) 90 47,4
[L0a 12) 23 12,1
Total 190 100,0
Frecuencia con que se bafia n %
Diariamente 115 60,5
4 veces a la semana 75 39,5
No se bafia 0 0,0
Total 190 100,0
Reglas y expectativas claras y consistentes acerca n %
de su conducta y/o disciplina

Si 185 97,4
No 5 2,6
Total 190 100,00

Continua...
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TABLA 3:

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES DEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,2019

Actividad fisica que realiza en su tiempo libre n %

Si 107 56,3
No 83 43,7
Total 190 100,0
En las dos Ultimas semanas que actividad n %
fisica realiz6 durante méas de 20 minutos

Caminar 97 51,1
Gimnasia suave 10 5,2
Juegos con poco esfuerzo 28 14,7
Correr 30 15,8
Deporte 25 13,2
Ninguna 0 0,0
Total 190 100,0
Conducta alimenticia de riesgo n %
Preocupacion por engordar 0 0,0
Come demasiado 0 0,0
Pérdida del control para comer 0 0,0
Vémitos auto inducidos 0 0,0
Ingesta de medicamentos (laxantes, diuréticos, 0 0,0
pastillas)

Restriccion en la conducta (ayuno, dietas, 0 0,0
ejercicios)

Preocupacion por engordar 0 0,0
Ninguna 0 0,0
Total 0 0,0
Dafio a su salud por alguna violencia por n %
agresion.

Armas de fuego 0 0,0
Objetos cortantes 0 0,0
Pufietazos, patadas, golpes 0 0,0
Agresion sexual 0 0,0
Otras agresiones 0 maltratos 0 0,0
No presente 0 0,0
Total 0 0,0

59



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
Otros 0 0,0
Total 0 0,0
Si tiene problemas ha pensado 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 relacién sexual, uso algin método 0 %
anticonceptivo

Condon 0 0,00
Pastillas, inyectable, pildora de emergencia 0 0,00
Ovulos, jalea, espuma, ritmo, calendario 0 0,00
Ningin método 0 0,00
Total 0 0,00
Tuvo algiin embarazo o aborto N %

Si 0 0,0
No 0 0,0
Total 0 0,0
Tiempo que acude a establecimiento de salud n %
Una vez al afio 0 0,0
Dos veces en el afio 0 0,0
Varias veces durante el afo 0 0,0
No acudo 0 0,0
Total 0 0,0
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TABLA 3:
DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES DEL

PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,2019.

30mas 102 veces

Menos de Nunca o

Alimentos Diario Vvecesala  ala 1vez alacasinunca  Total
gue sémana  semana semana
consume
N % N % N % N % N % N %
Frutas 66 34,7 68 358 47 248 8 42 1 05 190 100
Carne 87 458 61 321 31 163 6 32 5 26 190 100
Huevos 59 31,1 60 315 30 158 26 13,7 15 7,9 190 100
Pescado 39 20,6 60 315 46 242 26 13,7 19 10,0 190 100
Fideos 119 626 49 258 15 79 6 32 1 05 190 100
Pan, 118 62,1 50 263 11 58 10 53 1 05 190 100
cereales
Verduras 42 22,1 67 353 40 211 20 105 21 11,0 190 100
Legumbres 39 20,5 65 34,2 50 263 24 126 12 6,3 190 100
Embutidos 40 21,1 64 33,7 41 216 32 168 13 6,8 190 100
Lacteos 37 195 58 305 46 242 27 142 22 11,6 190 100
Dulces 45 23,7 77 405 42 221 14 74 12 6,3 190 100
Refrescos 21 11,1 54 284 48 253 39 205 28 14,7 190 100
Frituras 26 13,7 53 27,9 63 331 30 158 18 95 190 100

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacién Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro

Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICOS DE LA TABLA N° 3: DETERMINANTES EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO
ESPERANZA BAJA CHIMBOTE, 2019.

GRAFICO 19: SEGUN FUMA ACTUALMENTE EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO,
ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019.

SEGUN DETERMINANTES DE LOS ESTILO DE
VIDA
ACTUALMENTE FUMA
0 0,5%
16,8

Si fuma diariamente

Si fuma, pero no diariamente

No fumo actualmente , pero he fumado antes
No fumo ,ni he fumadonunca de manera habitual

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 20: SEGUN FRECUNECIA DE CONSUMO DE BEBIDAS
ALCOHOLICAS EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN
SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019.

SEGUN CON QUE FRECUENCIA
INGIEREBEBIDAS
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= Diario = Dos o tres veces por . Una vez
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo
Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 21: SEGUN NUMERO DE HORAS QUE DUERMEN EN
LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO
,ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019.

SEGUN CUANTAS HORAS DUERME USTED
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 22: SEGUN FRECUENCIA CON QUE SE BANA LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE, 2019.

Segun con qué frecuencia se bafia
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacién Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 23: SEGUN REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y
CONSISTENTES ACERCA DE SU CONDUCTA Y/O DISCIPLINA EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE, 2019.

SEGUN TIENE ESTABLECIDOS SUS REGLAS Y
EXPECTATIVAS CLARAS Y CONSISTENTES A

CERCA DE SU CONDUCTA Y/ODISCIPLINA
2,6%
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 24: SEGUN ACTIVIDAD FISICA QUE REALIZA EN SU
TIEMPO LIBRE EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN
PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 20109.

SEGUN USTED REALIZA ALGUNA ACTIVIDAD FISICA
EN SU TIEMPO LIBRE

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud en Adolescentes, elaborado por la directora
de linea Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes. aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro,
Esperanza Baja. Chimbote, 2019
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GRAFICO 25: SEGUN LAS ULTIMAS SEMANAS QUE ACTIVIDAD
FISICA REALIZO DURANTE MAS DE 20 MINUTOS LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVERN SAN PEDRO,

ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019.

SEGUN EN LAS DOS ULTIMAS SEMANAS REALIZO
ACTIVIDAD FISICA DURANTE MAS DE 20 MINUTQOS
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud en Adolescentes, elaborado por la directora de
linea Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes. aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro,
Esperanza Baja. Chimbote, 2019
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GRAFICO 26: SEGUN ALIMENTOS QUE CONSUMEN EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO
, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019.
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacién Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven
San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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414. DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL

TABLA 4:

DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (NATURAL Y
ORGANIZADO) EN ADOLESCENTES DELPUEBLOJOVENSAN
PEDRO, ESPERANZA. BAJA CHIMBOTE,2019.

Recibe algun apoyo social natural N %

Familiares 185 97,4
Amigos 1 0,5
Vecinos 0 0,0
Comparieros espirituales 1 0,5
Comparieros de trabajo 3 1,6
No recibo 0 0,0
Total 190 100,0
Recibe algun apoyo social organizado N %

Organizaciones de ayuda al enfermo 1 0,5
Seguridad social 5 2,6
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Instituciones de acogida 1 0,5
Organizaciones de voluntariado 7 38
No recibo 176 92,6
Total 190 100,0

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra.
Maria Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del
Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO DE LA TABLA N° 4: DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL
EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA
BAJA CHIMBOTE, 2019
GRAFICO 27: SEGUN RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL EN LOS
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO,
ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 28: SEGUN RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL
ORGANIZADO LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN
SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN USTED RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL

ORGAN|ZADO
o 05%3g

/

2,6

= Organizaciones de ayuda al enfermo Seguridad
social
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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TABLA 4:

DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (NATURAL Y ORGANIZADO)
EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE 2019

SI NO TOTAL
Recibe apoyo de algunas de
estas organizaciones % N % N %
Pension 65 0 0,0 0 0,0 190 100,0
Comedor Popular 0 0,0 0 0,0 190 100,0
Vaso de leche 41 21,6 0 0,0 190 100,0
Otros 1 0,5 0 0,0 190 100,0
Recibe apoyo 0 0,0 148 77,9 190 100,0

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 29: SEGUN RECIBEN ALGUN APOYO DE ORGANIZACION EN
LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA
BAJA. CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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TABLA 5:

DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL (ACCESO A SERVICIOS DE) EN
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA.
CHIMBOTE,2019

Institucion de salud en la que se atendio en estos 12 N %
altimos meses.

Hospital 35 18,4
Centro de salud 31 16,4
Puesto de salud 108 56,8
Clinicas particulares 11 58
Otras 5 2,6
Total 190 100,0
Motivo de consulta por la que acude a un N %

establecimiento de salud es:

Antes de iniciar la préactica de algun deporte

o 0 0,0
competitivo
Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos 0 0,0
Mareo, dolores 0 acné 0 0,0
Cambios en los ambitos del suefio o alimentacion 0 0,0
Trastornos en los habitos y en el &nimo, en el
comportamiento o la presencia de conductas de riesgo, 0 0,0
como consumo de alcohol y drogas.
Total 0 0,0
Considera usted que el lugar donde lo (la) N %
atendieron esta:
Muy cerca de su casa 54 28,8
Regular 73 38,8
Lejos 23 12,1
Muy lejos de su casa 21 111
No sabe 19 10,0
Total 190 100,00
Tipo de seguro N %
No tiene 63 33,1
ESSALUD 48 25,3
SIS-MINSA 71 37,4
SANIDAD 8 4,2
Otros 0 0,0
Total 190 100,00

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 30: SEGUN INSTITUCIONES DE SALUD EN LA QUE SE
ATENDIDO EN ESTOS 12 ULTIMOS MESES EN LOS ADOLESCENTES
DELPUEBLO JOVEN SAN PESDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,

EN QUE INSTITUCION DE SALUD SE ATENDIO LOS 12
ULTIMOS MESES
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2019

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud en Adolescentes, elaborado por la directora
de linea Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes. aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 31: SEGUN CONSIDERA USTED QUE EL LUGAR DONDE LO
(LA) ATENDIERON EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN
PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud en Adolescentes, elaborado por la directora
de linea Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes. Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San
Pedro, Esperanza Baja. Chimbote, 2019



GRAFICO 32: SEGUN TIPO DE SEGURO EN LOS ADOLESCENTES DEL
PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN QUE TIPO DE SEGURO TIENE USTED
42,2% _0

No tiene ESSALUD SIS-MINSA SANIDAD  Otros

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacién Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven
San Pedro Esperanza™Baja Chimbote, 2019 - "
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TABLA 6:

DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL EN ADOLESCENTES
(ACCESOS A LOS SERVICIOS DE SALUD) DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO
ESPERANZA BAJA CHIMBOTE,2019

El tiempo que espero para lo (Ia) atendieran ¢le parecio? n %
Muy largo 13 6,9
Largo 33 17,4
Regular 69 36,3
Corto 43 22,6
Muy corto 11 5,8
No sabe 21 11.0
Total 190 100,0
Calidad de atencion que recibi6 en el establecimiento de n %
salud fue:

Muy buena 24 12,6
Buena 67 35,3
Regular 53 27,9
Mala 21 11,0
Muy mala 6 3,2
No sabe 19 10,0
Total 190 100,0
Pandillaje o delincuencia cerca de su casa: n %
Si 83 79,8
No 21 20,2
Total 190 100,0

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 33: SEGUN EL TIEMPO QUE ESPERO PARA QUE LO (LA)
ATENDIERON ¢ LE PARECIO? EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO
JOVEN SAN PEDRO, ESERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN EL TIEMPO QUE ESPERO PARA QUE LO
ATENDIERAN EN EL ESTABLECIEMNTO DE SALUD LE
APAECIO

11.00%  6.90%

P ‘-

—

= largo = Regular = Corto = Muycorto = No sabe

= Muy largo

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro

Esperanza Baja Chimbote, 2019

GRAFICO 34: SEGUN LA CALIDAD DE ATENCION QUE RECICBIO
EN EL ESTABLECIMIENTO DE SALUD EN LOS ADOLESCENTES
DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE,
2019

Segun la calidad de atencion que recibio en el
estableciemnto de salud fue:

10.00% 12.60%

3.20% ‘

-

= Regular = Mala = Muumala = Nosabe

= Muy Buena = Buena

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro

Esperanza Baja Chimbote, 2019
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GRAFICO 35: SEGUN PANDILLAJE O DELINCUENCIA CERCA
DE SU CASA EN LOS ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN
PEDRO, ESPERANZA BAJA. CHIMBOTE, 2019

SEGUN USTED EXISTE PANDILLAJE O
DELICEUNCIA CERCA DE SU CASA

44,2%

-

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes, elaborado por la Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes, directora de la linea de investigacion Aplicado en adolescentes del Pueblo Joven
San Pedro Esperanza Baja Chimbote, 2019

«Si  No
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4.2. Andlisis de resultados

Tabla 1: En los determinantes biosocioecondémico se encontraron los
siguientes resultados donde el 53,7 son de sexo femenino el 60,5 % tienen la edad
de 15 y 17 afios, el 55,3% tiene grado de instruccién secundaria completa
el,33,1% el ingreso econdmico; es de 751 a 1000 $ nuevos soles yen él, 61,1% la
ocupacion del jefe de la familia es estable.

En la presente investigacion realizado por Lescano J, (48)... Donde el estudio
realizado. Donde se concluye que el 53 ,9% son de sexo femenino donde se vio un
gran porcentaje en mujeres el 55,21% tiene el grado de instruccién secundaria
completa e incompleta el 35,58 % el ingreso econdmico familiar es de 571 a 100

$soles

El trabajo de investigacion realizado por Rosales L, (49), Donde el estudio
realizado. Defieren con la investigacion dada por lo tanto se concluye que el
58,6% son de sexo masculino, 29,3% el grado de instruccion superior completa
e incompleta, el 100 % el ingreso econdmico familiar es menor de 750 $ soles el
29,3% la ocupacion del jefe de familia se encuentra sin ocupacion o trabajo.

El sexo es un conjunto de caracteristicas bioldgicas, fisicas, fisiologicas y
anatomicas que definen a los seres humanos como hombre y mujer, y a los
animales como macho y hembra. El sexo no se elige ya que es una construccién

determinada por la naturaleza, que viene dada desde el nacimiento (50).



77

La edad esta referida al tiempo de existencia de alguna persona, o cualquier
otro ser animado o inanimado, desde su creacion o nacimiento, hasta la actualidad
La edad cronoldgica se basa en el calendario, es decir, el tiempo que ha pasado

desde tu nacimiento. (51).

El grado de instruccién de una persona es el grado mas elevado de estudios
realizados 0 en curso, sin tener en cuenta si se han terminado o estan provisional
o definitivamente incompletos y se clasifica en nivel inicial, primario, secundario
y el grado superior (52).

Son fuentes de Ingresos econémicos, sueldos, salarios, dividendos, Ingreso
por intereses, pagos de transferencia, alquileres y demés. Es la Cantidad de
Dinero que una familia puede gastar en un periodo determinado sin aumentar ni

disminuir sus activos netos (53).

Es aquella persona hombre o mujer que ejerce en un conjunto de
obligaciones y tareas con referencia al trabajo, empleos, actividad o profesiones
gue desempefia un individuo en su trabajo que aporta mas econémicamente en el

hogar y toma las decisiones financieras de la familia a que viven en el hogar

(54).
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En la presente investigacion segln los resultado que hemos obtenidos en los
adolescentes del pueblo joven san pedro Esperanza baja se dio un porcentaje de
53,7% que méas de la mitad son de sexo femenino donde muestra una mayor
cantidad de mujeres que hombres en dicha comunidad ya que en la actualidad las
mujeres se ven mas expuestas en peligros como violaciones maltratos, el
abandono por parte de sus padres , o feminicidios siendo asi una de los mayores
problemas que enfrentas hoy en dia las mujeres como otro factor importantes que
se observd influye también es el desconocimiento de la planificacion familiar o
de los métodos anticonceptivo siendo asi un factor de riesgo por eso vemos
mujeres (adolecentes ) embarazadas a temprana edad ya que son discriminadas
por lo tanto segiin mi estudio se dio el resultado un porcentaje mayor en mujeres

Segun los resultados del estudio que obtenido en los adolescentes del pueblo
joven san pedro Esperanza baja la edad de los adolescentes se dio un porcentaje
mayor 60,5% ya que mas de la mitad tiene la edad de 15 a 17 afios donde asi se
encontrd una mayor cantidad de adolescentes ya que a esa edad surgen cambios
en la adolescencia tanto fisico psicolégico emocional por eso es importante
inculcar de pequefio Asus hijos ensefiando los buenos valores y respetar sus
propias dicciones para que se una persona bien en la sociedad y tener metas claras
en su vida, algunos casos en la adolescencia son expuesto en factores de riesgo

como en el pandillaje
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alguno tiene vicios como la drogadiccion por eso se debe el abandono la
separacion de sus padres o la falta de comunicacion que se debe por eso es
importante que a edad darles la buena orientacion ya que a su madures sea
personas de bien
Asimismo segun los resultados del estudio que obtenido que mas de la mitad
tiene el grado de instruccion secundaria completa donde se encuentra una etapa
de terminar el grado escolar yaque eso lo favorece al adolecentes al culminar sus
estudios y pensar estudiar una carrera universitaria que esto lo ayudara para su
fututo dado asi mismo se encontrdé una prevalencia minima de 3,7 % De
adolescentes que no tienen grado de instruccion es decir desconocen o nunca
fueron a centros educativos por eso se encontrd un factor de riesgo por parte de
los adolescentes en dicha comunidad ya que eso se debe por parte de sus familia
de no contar el suficiente ingreso econémico ya que no brindaria una buena
educacién por parte de sus hijos, y esto genera una gran preocupacion en la
comunidad
En la presenta investigacion se obtuvo los siguientes resultados por parte de los
familiares de los adolescentes del pueblo joven san Pedro Esperanza baja se dio
un porcentaje de 33,1% el ingreso econdémico familiar es de 751 a 1000$ soles
ya que la mas de mitad los padres cuentas con trabajos estable y asi cuentan con
un ingreso basica de sus familias ya que a esas cantidades ayuda con lasolvencia
de sus familias darles una buena educacion a sus hijos una mejor calidad de vida

tanto en la salud como en la educacion.
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En la presente investigacion se obtuvo los siguientes resudado por parte de los
familiares de los adolescentes del pueblo joven san pedro Esperanza Baja se dio
un porcentaje de 61,1 % que mas de mitad la ocupacién del jefe del estado de
familia es trabajador estable ya que eso beneficia a la familia de los adolescentes
cuenta con trabajo estable asimismo darle una estabilidad en la economia a los
miembros de la familia darles una buena educacién y salud asi mismo un 32,1%
la ocupacion del jefe de familia es eventual ya que los padres no cuentan con
ingreso econdémico beneficiar ya que los impide tener un trabajo digno yaque no
cuentan con ingreso econémico eficiente yaque perjudicaria a sus familia y Asus
hijos darle una mejor calidad de vida.

Frente a esta problematica que surgen en la comunidad reciban algin apoyo
que proponer trabajos basicos de la familia de los adolescentes que son inestables,
, por un bajo ingreso econémico mensual, no les permite cubrir la canasta familiar.
Es por ello que, para mejorar esa situacion, es necesario que el estado y gobierno
local, fomente la creacion de fuentes de trabajo para las personas de bajos recursos
e implemente programas de insercion laboral para las personas que estén sin
trabajo por buen tiempo, es por ello que el estado debe brindar mas oportunidades
para estas personas, informandoles que se registren a los programas de apoyo a
través del Ministerio de Trabajo. Brindar que las autoridades ayuden a las familias
de los adolescentes por que al menos un tercio de la poblacién no cuentan o nunca
han ido a centro de estudios por es importante la ayuda ciertas familias para los

adolescentes que no cuentan con estudios y también promover la beca 18
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TABLA 2: En los determinantes de la salud relacionado con la vivienda se
observa que el 53,1 % son de vivienda unifamiliar; el 69% la tenencia es de
casa propia ; el 62,1% es de material es de loseta viniculos o sin vinculos , el
72,1 % el techo es de material ladrillo y cemento , el 97,4 % las paredes son de
material noble ladrillo y cemento; el 37,9 % duermen en un habitacion
individualmente el 74,7% el abastecimiento de agua es de conexién domiciliaria
,e1 85,3 % laeliminacion de excretos es en bafio propio, el 86,8% cocinan con
gas o electricidad el 100% la energia eléctrica es permanente; el 80,5 % tiene
disposicion de basura en el carro recolector ; el 62,6% el carro recolector pasa
Al menos una vez al mes , pero no todas las semanas ; en el 66,3% suele
eliminar su basura en el carro recolector.

En la presenta investigacion se asimila con la investigacion de Moreno E.
(55) .donde se concluye que el 92.1% el tipo de vivienda es familiar, 75.9 % el
material del piso es loseta, vinilicos o sin vinilicos, 63.4% material del techo es
de noble, ladrillo y cemento, 94.2% el abastecimiento de agua es de red publica,
100% tienen energia eléctrica.

En la presente investigacion realizada por Gonzales M. (56) Sé defiere en su
investigacion donde la muestra es de 289 adolescentes donde se concluyé donde
el tipo devivienda multifamiliar es 45% en material de paredes de madera y estera

15,6% son independientes que duermen en una
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habitacion es de 48,8% el 32,2% pasan diariamente recogiendo la basura por
Su casa.

Lavivienda viene ser el hogar el entorno donde pueden habitar cualquier ser
Vivo ya que puede estar hechos con material noble, cemento, adobe etc. donde
la vivienda cumple una funcién muy importante para las personas porque nos
alberga seguridad ante cualquiera adversidad en el area donde se encuentra
también nos brinda ante cualquier fendmeno natural como lluvias, incendios.
Amenazas o pandillas etc. (57)

Conjunto de desperdicios, La contaminacion de basura se produce cuando
los residuos recogidos en los vertederos se pudren, propagan el olor y causan
contaminacion del aire en las areas circundantes, lo que también crea problemas
a nivel administrativo. A menudo se ve que los residuos que incluyen material
inorganico como latas de hierro, papel, plastico, piezas de vidrio o restos de
comida, huesos de animales, cascaras de verduras, etc. son arrojados al aire libre
(58).

La energia eléctrica es causada por el movimiento de lascargas eléctricas en
el interior de materiales conductores. Es decir, cada vez que se acciona el
interruptor de nuestra lampara, se cierra un circuito eléctrico y se genera el
movimiento de electrones a través de cables metalicos, como el cobre (59).

La red de abastecimiento de agua potable es un sistema de obras de
ingenieria, concatenadas que permiten llevar hasta la vivienda de los habitantes
de una ciudad, pueblo o area rural con poblacion relativamente y densa y apto
para el consumo humano (60).
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Se obtuvo los siguientes estudios realizada a los adolescentes del pueblo

joven San Pedro Esperanza Baja se dio un porcentaje de 53,1% mas de la mitad

tiene vivienda unifamiliar también cuenta con casa propia ya que eso beneficia
tanto la familia como los hijos tener una propia porgue eso beneficia realizar
sus actividades de cada en su entorno evitando el pago de un departamento o
alquiler ya que afectaria su ingreso econémico mas de la mitad cuentan con piso
con losetas y vinilicos ya que eso ayudar estar méas protegido de cualquier

enfermedad o bacterias evitando asi la contaminacién

Asi mismo que el 72,2% la familia cuenta con material del techo y paredes
es de ladrillo y cemento ya que ayudaria a los adolecente estan méas seguros y a
si estar mas protegidos de cualquier fenémeno natural como las Iluvias incendios
producidos por cortes circuitos u otros problema como robos que son originado
por pandillas se presente asi mismo el abasteciendo de agua més de la mitad tiene
conexién domiciliaria ya el agua es importante para su necesidad dé cada dia para
cocinar lavar y el aseo personal de cada persona ,Frente esta problematica que se
vive hoy en el pueblo joven se encontr6 que el 22.1% no cuentan con conexion
domiciliaria algunos casos se da por medio de una cisterna donde este medio de
transporte se dirige a las familia mas lejanas de la comunidad 2 o 3 veces a lasemana
de bajos recurso econdmicos y sufren de no tener una conexién de agua propia en
su hogar ya que afecta a la familia de los adolescentes a la desesperacion por la

falta de agua
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Mas de la mitad la familia eliman las excretas en bafios propias la gran
mayoria de las familias de los adolescentes cocinan con gas o electricidad ya que
es muy til y beneficioso, pero también algunos no cuentas con esa disponibilidad
y algunos cocinan por medio lefia o el carbon asi mismo la totalidad de la familia

cuentas con energia eléctrica en sus hogares el 80,5%

elimina la basura mediante un carro recolector ya que este medio de transporte
beneficia a los pobladores la contaminacioén ambiental y asi evitar la propagacion
de bacterias o gérmenes u otras enfermedades que afecta en las personas a su vez
el carro recolector no pasara diariamente pasa 1 a dos veces

a la semana ya que ese impide botar la basura diariamente y por esa circunstancia

las personas desechan basura en un campo ventriculo o un campo abierto para

cuando pase el carro recolector deseche la basura.

Frente a este gran problema una propuesta de mejora seria en el medio
ambiente ya que esto afecta hoy en dia en la comunidad es la contaminacion
ambiental por eso es importante que las autoridades municipales ayuden a la
poblacion brindarles carros recolectores de basura que al menos pasen dos o
tres veces a la semana para asi las personas no boten su basura en un
ventriculo o campo abierto también una promesa de mejora seria que las
autoridades ayuden a las personas de maxima pobreza porque algunos no
cuentan con una conexion propia de abastecimiento de agua y esto facilitaria

maés a la poblacion por que el agua es un elemento muy importante para lavida
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Tabla 3:
En tanto en los determinantes estilos de vida se observa que el 82,6% no

fuma actualmente ni ha fumado nunca de una manera habitual, el 93,2% no
consume bebidas alcohdlicas el, 47,4% el nimero de horas que duerme es 8 a
10 horas el, 60,5% la frecuencia que se bafian diariamente el, 97,4% si tienen
reglas claras y consistentes acerca de su conducta y/o disciplina; el 56,3%si
realizan actividad fisica el 51,1% si realizan actividad fisica en sus tiempos
libres comocaminar.

Respecto a las tablas de alimento el 35,8% comen fruta de tres 0 mas veces a la
semana; el 45,8% comen carne diariamente el 31,5%consumen huevo tres veces
a la semana el, 31,5% consumen pescado tres veces a la semana el, 62,6%
consumen diariamente fideos arroz papas el, 62,1% consumen

diariamente pan cereal.

El 34,2% consumen legumbres dos o tres veces a la semana; el 33,7%
consumen embutidos dos o tres veces a la semana; el 30,5% consumen lacteos
dos o tres veces a la semana; el 40,5% consumen dulces dos o tres veces a la
semana; el 28.4% consumen refrescos dos o tres veces a la semana; el 33.1%
consumen frituras uno a dos veces la semana.

En la presente investigacion realizada por Escobar, S (61). Asi mismo los
resultados de la investigacion se asemejan con el estudio donde se concluye: que
el 88 % no fuma ni ha fumado de manera habitual, el 72 % no consume bebidas

alcohdlicas, el 45 % duermen 8 a 10 horas habitualmente.
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En La Presente Investigacion Realizada Por Pasache, M (62). Asi mismo se
dieron los siguientes resultados de la investigacion donde defieren con la
investigacion donde se concluye que el 76,1 % duermen de 6 a 8 horas, 93.1%
se bafian diariamente, 83,3% consumen diariamente frutas, 41,2% consumen
pescado una a 2 veces a la semana 45,9% consumen verduras 1 a 2 veces a la
semana, 41,3% consumen huevos diariamente.

El alcohol y el tabaco son sustancias psicoactivas conocidas como drogas
legales, su comercio esta regulado por el estado y su consumo aceptado
socialmente. Podemos conseguir un cigarro o una copa con gran facilidad ya que

estos pueden provocar cierto alteraciones mentales (63).

La higiene personal es el concepto basico del aseo, de la limpieza y del cuidado
del cuerpo humano. La higiene es el conjunto de conocimientos y técnicas que
aplican los individuos para el control de los factores que ejercen o pueden ejercer

efectos nocivos sobre su salud (64).

El suefio es una parte integral de la vida cotidiana, una necesidad bioldgica
que permite restablecer las funciones fisicas y psicoldgicas esenciales para un
pleno rendimiento de trabajo o centros de estudios segun los estudios realizados

las personas minimas pueden dormir de a 6 a 8 horas al dia (65).
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La alimentacion es el conjunto de acciones mediante las cuales se
proporcionan alimentos al organismo. Los alimentos aportan sustancias que
denominamos nutrientes, que necesitamos para el mantenimiento de la salud y la

prevencion de enfermedades (66).

En la presente investigacion se obtuvo los siguientes resultados donde se
observé un 82,6% nunca han fumado de manera habitual ya que el tabaquismo es
una enfermedad adictiva que afecta al sistema nervioso y a los pulmones por ende
destruye la vida de los adolescentes ya que esto pueden generar un vicio , asi
mismo casi la totalidad un 93,2% no consumen bebidas alcohdlicas ya que es
algo beneficios para los adolescentes en la actualidad al beber al consumo
excesivo ponen en riesgo su salud de las personas etc. Ya que pueden generar
enfermedades como la cirrosis o problemas cardiovasculares o también pueden
generar cambios de aptitud o ser mas violentos. El 47,4% los adolescentes
descansan de 8 a 10 diariamente asimismo més de la mitad se bafian diariamente
ya que al bafarse ayuda prevenir enfermedades y también ayuda a la relajacion

de losmusculos.

Por lo tanto, casi la totalidad los adolescentes del pueblo joven san pedro
esperanza baja si tiene claras sus reglas y su conocimiento de sus conductas y su
disciplina son cocientes en sus comportamientos ante la sociedad y los objetivo
a futuro que tendran en su vida. Tan bien se observa que, si realiza actividad fisica

en sus tiempos libre como caminar o hacer algin
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deporte ya que eso beneficiaria hacia su salud, En las preguntas de los estilos de
vida (conducta alimenticia en riesgo, dafio a su salud por alguna violencia por
agresion, lugar de la agresion o violencia, problemas en quitarse la vida, tiene
relaciones sexuales, uso de algun método anticonceptivo, aborto y finalmente
tiempo que acude al establecimiento de salud). Por cuestiones de religion, ética,
idiosincrasia y costumbres se omitieron, porque los padres que autorizaron la
participacion de los adolescentes en estudio, solicitaron que accederian a la

participacién siempre y cuando las preguntas mencionadas no fueran realizadas.

Uno de los grandes problemas que se observé por parte de los adolescentes
en el pueblo joven es en la tabla de alimentos donde se analiz6 que la mayoria de
los adolescentes consumen diariamente pan cereales y fideos ya que se encontro
un altoconsumo de harinas, pan dulces y refrescos que no es bueno para su salud
ya que pueden causar riesgo de obesidad problemas cardiovasculares como el
colesterol o triglicéridos pero se observé que los adolescentes consumen 1 0 4
veces a la semana frutas ,huevos, verduras carnes y lactelos ya que estos alimentos
nos aportan para nuestro organismo vitaminas A B Y C como el calcio hierro
fibras y minerales que ayudan a nuestro organismo el 38, 4 % mas de la mitad
consumen frituras 1 a 2 veces a la semana.

En tanto con el anélisis de la tabla 3 de los estilos de vida se propone dar
estrategias de mejora en calidad de salud de los adolescentes tanto asi ya que
algunos no realizan actividad en sus tiempos libre, pero si la mayoria caminan por
eso es importante recalcar ese punto al no hacer actividad fisica pueden sufrir

ciertos problemas de salud como a obesidad
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por eso importante informa realicen actividad fisica promover el deporte
implementacion parques recreativos realizar sesiones educativas sobre los
alimentos que son indispensables para lasalud y asi evitar ciertas patologias como

la obesidad para una mejor calidad de salud en los adolecentes.

Tabla 4, 5, 6: En cuanto a los determinantes de apoyo social se observé que
el 97,4% recibe apoyo social gracias por parte de sus familiares él. 92,6% no
reciben apoyo social organizado el, 79,9% no reciben apoyo social de las
organizaciones el, 56,8% donde se entendieron en los Gltimos 12 meses fue en el
hospital, 38,8% el lugar donde lo atendieron fue regular; el 37,4%cuentan un tipo
de seguro SIS MINSA; el 36,3%el tiempo que espero para que lo atendieran es
regular; el 35,3% la calidad de atencion que recibio en el establecimiento de salud
es buena en é€l; 55,8% (106) existe pandillaje en sus hogares.

Entre los estudios de investigacion relacionados tenemos:

En La Presenta Investigada Realizado Por Carvajal N. (67) Donde se asimila
con los estudios investigado donde se concluye que. El 81,0 % el lugar donde la
atendieron fue regular, el 65,0% tienen Seguro Sis_ MINSA, el 72,0% La calidad
de atencion fue regular, El 64,0 % la calidad de atencion del establecimiento fue
buena .

En la presente investigacion realizado por Mendoza, N(68) .Donde se
asemejen con los estudios dado donde se concluye que el 52,0% si recibe apoyo
social por parte de sus padres, el 78 ,6% no recibe ningin apoyo social por parte

de los adolescentes, el 57,7% si hay pandillaje en su comunidad.
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En la presenta investigacion defieren en los resultados realizado por
Gonzales M. (69). Donde se concluye que el 28,9% la atencidn que lo atendieron
en los ultimos 12 meses fue en el hospital, el 30,7% tiene tipo de seguir
ESSALUD, el 28,4% no hay pandillaje en su comunidad y el 4,2 si recibe apoyo

social por parte de sus amistades.

Instituciones De Salud Es cuyo ambito de accion comprende todo el territorio
nacional y tienen como objetivo principal la investigacion cientifica en el campo
de la salud, la formacion y capacitacion de recursos humanos calificados y la

prestacion de servicios de atencién médica de alta especialidad (70).

Es una agrupacion de joven y adolescentes que se enfrentan a problemas o e
intereses estos grupos demuestran violencia robo y inseguridad ciudadana que
esta pandilla provienen de hogares en crisis y destruccion total y este pueden

generar panico en la sociedad (71).

El Seguro de Salud o Enfermedad proporciona al asegurado una cobertura
sanitaria, asistencial y en ocasiones de caracter econdémico, en el supuesto de
sufrir alguna dolencia o enfermedad y esta conformado por doctores enfermeras
u obstétricas y ciertas sumas y gastos de asistencia médica y farmacéutica en el

caso de que el asegurado enferme. (72).

El Apoyo Social y esta estrechamente vinculado al &ambito de la intervencion
comunitaria. Sin embargo, el analisis de las comunidades como fuente de apoyo
social ha sido un aspecto descuidado en la literatura, cuyo principal interés seha
dirigido al analisis de la percepcion de apoyo en las relaciones intimas y de

confianza y sus afectos en la salud y el bienestar (73).
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Por lo tanto, se obtuvieron los siguientes resultados por parte de los
adolescentes del pueblo joven san pedro Esperanza Baja donde el 56,8 % los
adolescentes afirmaron la institucién donde lo atendieron en los Gltimos 12 meses
fue en el puesto de salud ya que se localiza cerca de la comunidad ya que dicho
estableciente permite que los adolescentes se controlen cada cierto mes su salud
como el control de peso y talla lainmunizacion de control de vacunas y brindarles
ciertos sesiones educativas que ayudaran su calidad de vida a los adolescentes y
dicho establecimiento de salud se ubica en el pueblo joven esperanza baja donde

el 38,8%.

El centro de salud donde lo atendieron los adolescentes fue regular donde
indicaron que dicho estableciente se encuentran cerca de su zona y esto facilitaria
para un buen control de atencion de salud asi evitando ir centro de salud
particulares mas alejado de la comunidad asi mas de la mitad si cuenta con tipo
de seguro SIS MINSA O de ESSALUD pero algunos no cuenta con este servicio
y esto genera una gran controversia en la comunidad al no tener una tipo de
seguro los adolescentes no tendran ese bienestar de contar con Sis en caso de
emergencia de salud la calidad de atencion que recibieron fue buena donde los
adolescentes dijeron que los profesionales de la salud como doctores, enfermeras

etc. lo atendieron de manera y rapida por parte del personal de salud.
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El 55,8% afirmaron que si hay pandillaje cerca de sus casas .Es una de los
grandes problemas que si vive hoy en dia en el pueblo joven san pedro esperanza
baja ya que es un factor que se resalta en el estudio dado el pandillaje se forma
por un grupo de personas de adolescentes, jovenes con tal de dar inseguridad
ciudadana y el temor de los moradores de la comunidad. casi la totalidad si recibe
apoyo por parte de sus familiares, pero no reciben ninguno apoyo social por eso

algunos adolecentes desconocen sobre el tema comedor popular o pensién 65.

En base al andlisis realizado, se concluye proponiendo estrategias de mejora
Seria de mucha importancia que las autoridades ayuden a los adolescentes de
bajos recursos econémicos por que algunos no cuentan con un tipo de seguro
como Sis, sanidad etc. ya que esto beneficiaria si sufren algin accidente o
enfermedad que se presente también seria de mucha importancia la ayuda de otras
organizaciones como comedor popular o pension 65 también quisiera aportar que
los moradores del pueblo joven san pedro esperanza baja tengan un
establecimiento policial o una comisaria la para asi velar por la seguridad

ciudadana y disminuir la delincuencia o pandillaje.
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CONCLUSIONES

Después de analizar los resultados de la investigacion de los determinantes

biosocioeconomico, estilo de vida y apoyo social en adolescentes del Pueblo

Joven San Pedro Esperanza Baja, se llegd a las siguientes conclusiones:

Los determinantes de la salud del entorno biosocioeconémico en los
adolescentes del pueblo joven San Pedro Esperanza Baja la mayoria de la
ocupacion del jefe de familia tienen trabajo estable, los adolescentes son de
sexo femenino ytienen una edad de 15 a 17, mas de la mitad de los adolescentes
tienen grado de instruccion secundario, menos de la mitad el ingreso econémico
familiar de S/. 751.00 a S/. 1000.00 respecto a la vivienda en la totalidad tiene
energia eléctrica. casi la totalidad es de material noble y cemento. Mas de la
mayoria cocinan con gas y electricidad, tienen bafio propio, disposicion de
basura se da en el carro recolector, el abastecimiento de aguaes de conexion
domiciliaria, el material de techo es noble ladrillo y cemento el material del
piso es de losetas vinilicos o sin vinilicos. mas de la mitad el tipo de vivienda

es unifamiliar.

Los determinantes de la salud relacionado con estilo de vida en adolescentes
del pueblo joven san Pedro Esperanza Baja Casi la totalidad si tiene las reglas
y expectativas claras y consistentes acerca de su conducta y/o disciplina, no
consumen con frecuencia bebidas alcohdlicas. La mayoria no fuma ni ha

fumado de manera habitual, la frecuencia que se bafian es diariamente. mas de
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Més de la mitad consumen lacteos y refrescos tres veces a la semana, diariamente
consume dulces. Menso de la mitad 1 o 2 veces a la semana consume frituras.

Los determinantes de la salud relacionado con redes sociales y comunitariaen
los adolescentes del pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja define. casi la
totalidad Recibe algin apoyo social natural por parte de sus familiares, no
recibid ningln apoyo social organizado. La mayoria no recibe apoyo social de
las organizaciones. mas de la mitad Institucion de salud en la que se atendié en
estos 12 altimos meses fue el puesto de salud, si hay pandillaje o delincuencia
cerca de sus casas. Menos de la mitad fue regular El tiempo que esper6 para
que lo atendieran, fue regular el lugar donde lo atendieron, tienen el tipo de
seguros SIS o Minsa Calidad de atencidn que recibio en el establecimiento de

salud fue buena.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIQOS:

A continuacion, se analizd los aspectos complementarios de la investigacion:

e Esimportante que esta investigacion sea difundida para que las organizaciones
o la municipalidad puedan identificar La poblacion de riesgo para que puedan
trabajar en ello asi darles un mejor conocimiento o una mejora calidad vida a
los adolescentes del pueblo joven san pedro Esperanza Baja.

e Concientizar a los adolescentes del pueblo joven mediante charlas o programas
educativos para asi darles un mejor conocimiento o ensefiarles sobres los
problemas que afectan hoy en dia en la sociedad como la drogadiccion o el
pandillaje para asi disminuir el riesgo de la delincuencia u otros problemas que
ponen en riesgo la vida de las personas a su vez fomentar la realizacion de
talleres de educacién, deportes y campafias de salud para asi brindarle una
mejor calidad de estilo de vida.

e Seria de mucha utilidad promover la ayuda comunitaria u otras organizaciones
que ayudaran a las familias de los adolescentes de bajos recursos econémicos
como el vaso leche o comedor popular ya que seria un apoyo muy importante
para las personas mas vulnerables de dicha comunidad asi poder darles una
mejor estabilidad dentro de sus hogares asi mismo es fundamental que el estado
peruano debe cooperar a los adolescentes que cuentan con tipos de seguros
como el SIS 0 ESSALUD vya que esto beneficiaria para cualquier emergencia

para el bienestar de su salud.
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ANEXO 01: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES
Afo 2019 Afo 2020
N° Actividades Semestre | Semestre 11 Semestre 111 Semestre 1V
1123|4123 |4]1|2 |3 |4|1|2|3]|4
1 | Elaboracion del Proyecto | x
2 | Revision del proyecto por X
el jurado de investigacion
3 | Aprobacion del proyecto X
por el Jurado de
Investigacion
4 | Exposicion del proyecto al X
Jurado de Investigacion
5 | Mejora del marco teérico y X
Metodolégico
6 | Elaboracion y validacion X
del instrumento de
recoleccion de
Informacion
7 | Elaboracion del X
consentimiento informado
8 | Recoleccion de datos X
9 | Presentacion de resultados X
10| Andlisisy Interpretacién X
de
los resultados
11| Redaccién del informe X
preliminar
12| Revision del informe final X
de
la tesis por el Jurado de
Investigacion
13| Aprobacidn del informe X
final de la tesis por el
Jurado de Investigacion
14| Presentacion de ponencia X
en
jornadas de investigacion
15| Redaccién de articulo X
Cientifico
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ANEXO 02: PRESUPUESTO

Categoria Base % 0 nUmero Total (S/.)
Suministros
e Impresiones 0.30 60 18
e Fotocopias 0.10 60 6
o Empastados 6 1 6
e Papel bond A-4 (500 hojas) 11 1 11
e Lapiceros 50 3 1.50
Servicios
e Uso de Turniting 50 2 100
Sub total 1425
Gastos de viaje
o Pasajes para recolectar 2.50 2 5
informacion
Sub —total 5
Total de presupuesto desembolsable 147.5

Presupuesto no desembolsable (Universidad)

Categoria Base % 0 nUmero Total (S/.)
Servicios
e Uso de Internet (Laboratorio
R 30.00 4 120.00
de Aprendizaje Digital - LAD)
e Busqueda de informacién en 35.00 500 20.00
base de datos
e Soporte informético (Médulo
de Investigacion del ERP 40.00 4.00 160.00
University - MOIC)
. Publl_cam_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
desembolsable Sty
Total (S/.) 799.50
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ANEXO N° 03

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMIBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA
PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN
ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA
CHIMBOTE, 2019

Elaborado por la Dra. Enf: Vilchez Reyes Adriana

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de 1a persona.........cceceeveiiiniiiieiiinreinnnn

DI CIOM . e uuieeeeeeeennereeeereesesesseeesecssssssesesesssssssssssssssssssssasanssssssossnsos

I. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo: Masculino () Femenino ()

2. Edad:
e Adolescente de 12 a 14 afios ( )
e Adolescente de 15a 17 afios ( )

Grado de instruccion deadolescente:

e Sin instruccion ()
e Inicial ()
e Primaria ( )
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e Estudios Secundarios

e Estudios Superiores

4. Ingreso economico familiar en nuevossoles

Menor de s/ 750,00 (
De s/751,00 a s/1000,00 (
De s/1001.00 a s/1400,00 (
De s/1401,00 a s/1800,00 (
De s/1801,00 a mas (

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 (

6.2.

Vecindada, quinta choza, cabafa

Local no destinado para habitacion humana

e Otros

Tenencia:
e Alquiler (
e Cuidador/alojado (
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e 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 o piso pulido

6.4. Material del techo:

e Madera, estera

e Adobe

e Estera yadobe

e Material noble ladrillo y cemento
e Eternit

6.5. Material de las paredes:

e Madera, estera (
e Adobe (
e Estera yadobe (
e Material noble ladrillo y cemento (

6.6. Cuantas personas duermen en una habitacién

e 4 a mas miembros (
e 2a 3 miembros (
¢ Independiente (
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Abastecimiento de agua:

Acequia
Cisterna
Pozo

Red publica

Conexion domiciliaria

Eliminacion de excretas:

Aire libre
Acequia, canal
Letrina

Bafio publico
Bario propio

Otros

Combustible para cocinar:

Gas, Electricidad

Lefa, Carbon

Bosta

Tuza (coronta de maiz)

Carca de vaca

10. Energia eléctrica:

Eléctrico

Kerocene

Vela

Otros

11. Disposicion de basura:
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e A campo abierto ( )

e Alrio « )
e Enun pozo ( )
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 ( )
e Vertido por el fregadero o desaglie ( )
e Otros ( )

1. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

14. ¢Actualmente fuma?

e Si fumo, diariamente (
e Si fumo, pero no diariamente (
¢ No fumo actualmente, pero he fumado antes (
¢ No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual (

15.  ¢Con qué frecuencia ingiere bebidasalcohdlicas?
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16.

17.

18.

19.

e Diario ( )

e Dos a tres veces por semana ( )
e Unavez alasemana ( )

e Unavezal mes ( )
e Ocasionalmente ( )
e No consumo ()

¢ Cuantas horas duerme Ud.?

e 6a8horas( ) 08alOhoras ( ) 10al2horas( )

¢ Con queé frecuencia se bafia?

o Diariamente () 4 veces a la semana () No se bafa ( )

Tiene establecidas sus reglas y expectativas claras y consistentesacerca

de su conducta y/o disciplina.

. Si( ) No( )
¢En su tiempo libre realiza alguna actividad fisica?
o Si ( )

e NoO ( )

20. ¢En las dos ultimas semanas realizo actividad fisica durante masde

20 minutos?
e Caminar C )
e Gimnasia suave ( )
e Juegos con poco esfuerzo ( )
o Correr ( )
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e Deporte ( )
e Ninguno ( )

21. ¢Ha presentado alguna conducta alimenticia de riesgo?

e Preocupacion por engordar: ( )
e Come demasiado: ()
e Pérdida del control para comer: ( )
e VVOmitos auto inducido ( )

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

e Restriccion en la conducta: Ayuno, dietas, ejercicios: ()

e Ninguna ()
22. En el tltimo afio ha sufrido algin dafio a su salud por alguna

violencia por agresion:

e Armas de fuego C )
e Objetos cortantes ( )
¢ Pufetazos, patadas, golpes ( )
e Agresion sexual ( )
e Otras agresiones 0 maltratos ( )
e No presente ( )

23. Indique el lugar de la agresion o violencia:

e Hogar ()
e Escuela ()
e Transporte o via publica ( )
e Lugar de recreo o deportivo ( )
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e Establecimiento comercial ()
e Otros ( )

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

25. Tiene relaciones sexuales:
e Si( ) No()
Si su respuesta es afirmativa: En su primera relacion sexual hizo uso
de algun método anticonceptivo:
e Condon ()
e Pastillas, inyectable, pildora de emergencia( )
e Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario ()
e Ningln método ()
26. Si es Mujer
e Tuvo alginembarazo Si( ) No ( )
e Tuvo algun aborto Si() No()

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

e Unavezal afio ( )

e Dos veces en el afio ( )

e Varias veces durante el afio ( )

e No acudo ( )
DIETA:

28. ¢Conquéfrecuencia ustedysu familia consumen los siguientes
alimentos?
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3 0 mas lo2 Menos de | Nunca o

Alimentos Diario | vecesala | vecesa lvezala casi
semana la semana nunca
semana
e Fruta

e Carne (Pollo, res,
cerdo, etc.)

e Huevos

e Pescado

e Fideos, arroz,

papas.....

e Pan, cereales

e Verduras y
hortalizas

e Legumbres

e Embutidos,
enlatados

e L4cteos

¢ Dulces, gaseosas

e Refrescos con

azucar

e Frituras

I1l. DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

29. ¢Recibe algun apoyo social natural?
e Familiares ( )
e Amigos ( )
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e \ecinos ( )

e Comparieros espirituales ( )
e Comparieros de trabajo ( )
e Norecibo ( )

30. ¢Recibe algun apoyo social organizado?

e Organizaciones de ayuda al enfermo ( )
e Seguridad social ( )
e Empresa para laque trabaja ( )
e Instituciones de acogida ( )
e Organizaciones de voluntariado ( )
e Norecibo « )

31. Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones:

e Pension 65 Si( ) No ()
e Comedor Popular Si( ) No ()
e Vaso de leche Si( ) No ()
e Otros Si( ) No( )
e Recibo Apoyo Si( ) No( )

32. ¢En qué institucion de salud se atendi6 en estos 12 Ultimos meses:

e Hospital ()
e Centro de salud ( )
e Puesto de salud ( )
e Clinicas particulares ( )
e Otros ( )
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33. El motivo de la consulta por la que acude a un establecimiento de salud

€es:

Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo ( )

e Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos O
e Mareos, dolores 0 acné @)
e Cambios en los habitos del suefio 0 alimentacion @)

e Trastornos en el habito 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 (la) atendieronesta:
e Muy cerca de sucasa ( )
e Regular ( )
e Lejos ( )
e Muy lejos de sucasa ()
e Nosabe ()

35. Qué tipo de seguro tiene Usted:

e Notiene ()
e ESSALUD ()
e SIS-MINSA ( )
e SANIDAD ()
e Otros ()

36. El tiempo que espero para que lo (Ia) atendieran en el establecimiento
de salud ¢ le pareci?
e Muylargo ( )
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e Largo ()

e Regular ()
e Corto ¢ )
e Muycorto ( )
e Nosabe ()

37. En general, ¢la calidad de atencion que recibid en el establecimiento

de salud fue?

e Muybuena ()
e Buena ¢ )
e Regular ( )
e Mala ¢ )
e Muymala ()
e Nosabe ¢ )

38. ¢Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?
e Si () No ()

Muchas gracias, por su colaboracion
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UNIVERSIIDAD CATOLICA LLOS ANGELES
CHIMBOTE

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:
EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concluida a través de la consulta a personas del area
de Salud como que actuaron como jueces; este trabajo se realiz6 en reuniones de
trabajo, con el objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario sobre determinantes
de la Salud en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja
Chimbote,2019; desarrollado por la Dra. Enf. Vilchez Reyes 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
dio a conocer las observaciones realizadas al cuestionario propuesto, las cuales
permitieron realizar los ajustes necesarios a los enunciados y categorias de respuestas
de los items relacionadas a los determinantes de la salud en adolescente de 12 a 17
afnos.

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 utilizé para la
evaluacion de la validez de contenido la férmula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi,
2004).
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Donde:

=z Es la media de las calificaciones de los jueces en lamuestra.

I: Es la calificacion mas baja posible.

k- Es el rango de los valores

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1.

2.

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

Se alcanz6 a cada uno de los expertos la ficha de validacion del cuestionario sobre
los determinantes de la salud en adolescentes del Pueblo Joven San Pedro
Esperanza Baja Chimbote,20109.

Cada experto para cada item del cuestionario respondio a la siguiente pregunta: ¢ El
conocimiento medido por esta pregunta es esencial, Util pero no esencial o no
necesaria?

Una vez llenas las fichas de validacion, se anotd la calificacion que brindaron cada
uno de los expertos a las preguntas.

Luego se procedio a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de las
preguntas y el coeficiente V de Aiken total. (Ver Tabla 1)

Se evaluo 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 Tabla2).
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Tabla 1

V de Aiken de los items del Cuestionario sobre determinantes de la salud en

adolescentes del Pueblo Joven San Pedro Esperanza Baja Chimbote,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
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El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento es valido
para recabar informacion respecto a los determinantes que influencian el cuidado de

enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud en adolescentes.
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ANEXO N° 05

UNIVERSIDAD (‘/\T(,')I.I('.f\ L.LOS /’\N(jF-‘.[..F.S
CHIMBOTE
EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:
Confiabilidad interevaluador

Para la evaluacién de confiabilidad se aplicara el cuestionario a la misma persona por
dos entrevistadores distintos en un mismo dia, evidenciando que el fenémeno no

cambia. se realizara a un minimo de 15 personas.

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

confiabilidad interevaluador.
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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

Ne jueces) de

valoracién
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
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14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
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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'NIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA
SALUD EN ADOLESCENTES DEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA BAJA

CHIMBOTE,2019

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

(*) Mayor puntuacion indica que estd adecuadamente formulada.

INSTRUCCIONES: Colocar una “X” dentro del recuadro de acuerdo a su evaluacion.
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PERTINENCIA ADECUACION (*)

DETERMINANTES DE LA ¢La habilidad o conocimiento ¢ Esta adecuadamente
SALUD medido por este reactivo es...? formulada para los
destinatarios a
encuestar?

Util pero | No necesaria

_ | no esencial
Esencial 1 2 13| 4| 5

4. DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMIC

0
Pregunta 1
Observacion
Pregunta 2
Observacion
Pregunta 3

Observacion

Pregunta3.1

Observacion

Pregunta3.2

Observacion

Pregunta 4

Observacion

Pregunta 5

Observacion

Pregunta 6

Pregunta 6.1

Observacién
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Pregunta 6.2

Observacion

Pregunta 6.3

Observacion

Pregunta 6.4

Observacion

Pregunta 6.5

Observacion

Pregunta 6.6

Pregunta 7

Observacion

Pregunta8

Observacion

Pregunta 9

Observacion

Pregunta 10

Observacion

Pregunta 11

Observacion

Pregunta 12

Observacion

Pregunta 13

Observacion

5 DETERMINANTES DE
ESTILOS DE VIDA

Pregunta 14

Observacion
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Pregunta 15

Observacion

Pregunta 16

Observacion

Pregunta 17

Observacion

Pregunta 18

Observacion

Pregunta 19

Observacion

Pregunta 20

Observacion

Pregunta 21

Observacion

Pregunta 22

Observacion

Pregunta 23

Observacion

Pregunta 24

Observacion

Pregunta 25

Observacion

Pregunta 26

Observacion

Pregunta 27

Observacion
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Pregunta 28

Observacion

6 DETERMINANTES DE LAS
REDES SOCIALES Y
COMUNITARIA

Pregunta 29

Observacion

Pregunta 30

Observacion

Pregunta 31

Observacion

Pregunta 32

Observacion

Pregunta 33

Observacion

Pregunta 34

Observacion

Pregunta 35

Observacion

Pregunta 36

Observacion

Pregunta 37

Observacion

Pregunta 38

Observacion
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VALORACION GLOBAL:

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

Observacion

Muchas gracias, por su atencién
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:

TITULO

CARACTERIZACION DE LOS DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICOS, ESTILO DE VIDA Y APOYO SOCIAL EN
ADOLESCENTESDEL PUEBLO JOVEN SAN PEDRO ESPERANZA

BAJA, 2019 CHIMBOTE

Y0, i acepto participar voluntariamente
en el presente estudio, Conociendo el proposito de la Investigacion. Mi
participacién consiste en responder con franqueza y de forma oral a las preguntas

planteadas.

El investigador 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 mi participacion

firmando el presente documento.

FIRMA



