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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de
una sola casilla. Tuvo como objetivo general describir determinantes de la salud.
Describir los determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en la
promocion, prevencién y recuperacion de la salud en adultos con diabetes. Puesto
de salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018. La muestra estuvo constituida
por 120 adultos con diabetes; a quienes se les aplico un instrumento de investigacion:
cuestionario sobre los determinantes de salud utilizando la técnica de la entrevista y
la observacién. Los datos fueron procesados en una base 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 anélisis de los datos se construyeron tablas
de distribucion de frecuencias absolutas relativas porcentuales. Asi como sus
respectivos graficos estadisticos, obteniendo los siguientes resultados: En los
determinantes biosocioeconomico, méas de la mitad son de sexo femenino, con edad
adulto mayor, con grado de instruccion primaria/incompleta, cuentan con trabajo
eventual. En los determinantes de los estilos de vida, la mayoria solo han fumado en
ocasiones, no consumen bebidas alcoholicas, tiene reglas y expectativas claras,
consumen frutas, fideos, verduras y legumbres 3 veces por semana. En los
determinantes de la salud relacionada con las redes sociales y comunitarias la
totalidad no reciben ningun apoyo social organizado y no reciben ni algun apoyo

social.

Palabras clave: Adulto, determinantes, diabetes



ABSTRACTT

The present research work of quantitative, descriptive type with a single box design.
Its general objective was to describe health determinants. Describe the determinants
that influence nursing care in the promotion, prevention and recovery of health in
adults with diabetes health post Nicolds Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018. The
sample consisted of 120 adults with diabetes; to whom a research instrument was
applied: questionnaire on health determinants using the interview and observation
technique. The data were processed in a Microsoft Excel database and then exported
to a database in PASWStatistics version 18.0 software, for their respective
processing. For the analysis of the data, tables of percentage relative absolute
frequency distribution were constructed. As well as their respective statistical
graphs, obtaining the following results: In the biosocioeconomic determinants, more
than half are female, with older adults, with primary / incomplete education, with
they only have work eventual. In the determinants of lifestyles, most have only
smoked at times, do not consume alcoholic beverages, clear rules and expectations,
consume fruits, noodles, vegetables and legumes 3 times per week. In the
determinants of health related to social and community networks, all receive no

organized social support and do not receive any social support.

Keywords: Adult, determinants, diabetes
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INTRODUCCION

La presente investigacion se plante6 describir los determinantes que
influencian el cuidado de enfermeria en la promocién, prevencién y
recuperacion de la salud en adultos con diabetes. Puesto de Salud Nicolas
Garatea. A continuacion, se procedera a explicar la caracterizacion de la

problematica estudiada.

Durante los ultimos afios la diabetes se ha incrementado en diferente paises
del mundo, nivel internacional, nacional vy local en la actualidad se ha visto
que esta enfermedad mayormente se presentan en los adultos en diferentes
edades, por el motivo de no tener un adecuado estilo de vida, por ejemplo el
sobre peso involucra mucho a que personas padezca de esta enfermedad, la
actividad fisica es importante que toda personas debe realizar por lo menos dos
veces por semana cualquier tipo de ejercicios y asi ayudara a prevenir contra

la diabetes (1).

En Alemania fue uno de los paises afectado por la diabetes, donde podemos
ver casi de 5 millones de personas padecen con esta enfermedad. Alemania su
tasa de morbilidad ha incrementado para el afio 2017 casi el 40% provocado
diversos dafios en el organismo, por ejemplo: la ciegues, de igual las
amputaciones que dafia a los rifiones, el corazon viendo lo sucedido lo que
ocasiona esta enfermedad en los adultos, se realiz6 en las clinicas y hospitales
charlas educativas donde se educaba a la personas sobre un adecuado estilo de
vida, una alimentacion sana, actividades fisicas ya que esto involucra mucho
para tener una salud adecuada sin enfermedades y contraer con esta

enfermedad (2).



Estado Unidos mas de cien millones de adultos tiene diabetes o prediabetes,
de acuerdo al reporte dado, por el Ministro de salud, para el 2017, mas de 30
millones de adultos estadounidense tenian diabetes por ende esta cifra se ha
mantenido en el afio 2019, sin ninguna mejoria los factores principales
eran que las personas no realizan chequeos médicos, no asistian a sus
tratamientos, esto provocando ciertos riesgos para su salud. La OMS identifico
que los hombres eran de un (36,6%) mas que las mujeres (28,3%) involucraban
los niveles educativos, segun el estudio realizado por la Directora del hospital
de Estado Unidos, esta enfermedad ha generado problemas cardiacos, ceguera,
insuficiencia renal y amputaciones la OMS viendo los sucedido realizo
campanas de control médica contra la prevencion de la diabetes con el propdsito

de mejorar la salud de los pobladores de Estados Unidos (3).

Ecuador no fue ajeno de esta enfermedad, fue uno de los paises con mayor
porcentaje, afectado por la diabetes el aumento de su cifra para el afio 2018
asido més 8,9% personas que sufren con esta enfermedad. En Guayaquil se
realizd la investigacion donde se logré identificar que esta enfermedad logra
presentarse en diferentes edades asimismo convirtiéndose en un riesgo en la
salud como problemas cardiacos, obesidad, hipertension estos problemas de
salud son causado por un inadecuado desarrollo en el organismo, al igual forma
se observd que la mayoria de las personas que sufren con esta enfermedad se

encontraba entre las edades mas jovenes de 21_30 afios (4).



Colombia es el octavo puesto dentro de las diez principales causas de
mortalidad y es un factor de riesgo independiente para la aparicion de
enfermedades cardiovasculares, como la enfermedad de la diabetes o
accidentes cerebrovasculares, por lo tanto para este afio detectaron casos de
muerte, en los lugares indigenas, el motivo que no la ayuda suficiente por €l
ESSALUD la diabetes se ha convertido una de las principales riesgo en la
salud, convirtiéndose una epidemia, en el consumo excesivo de alcohol, fumar
y alimentos en grasas, contrayendo el sobrepeso y obesidad, insuficiencia
renal para entonces en el 2021 segin. OMS aumentaria su porcentaje mas alto,

si no se previene a tiempo a reducir este enfermedad (5).

En el Per( también se identifico una cierta cantidad de personas que sufren
con la diabetes, la cifra ha sido mas de 400 mil personas segun diagnostico
realizado por el ministro de salud, la mayoria de personas sufren esta
enfermedad por el motivo que dejan de asistir su control médico. En Huarmey
como la regiéon Costa (Tumbes, San Martin, Piura) se diagnostic6 mas de
1000 mil personas diabéticas, el motivo son los bajo requisito
econdmicas, en los lugres aléjanos del pais en los departamentos con mas
porcentaje de prevalencia en Diabetes Mellitus son las de la region Costa
(Tumbes, San Martin, Piura) y también en la regién Selva. Hace 4 afios se
registro un total de 11 762 casos de Diabetes en 64 hospitales a nivel nacional
y 27 centros de salud eso implica el estado de las personas al consumir

comidas no adecuadas convirtiéndose un riesgo primordial para la salud (6).



En localidad de Chimbote se presentaron altos casos de personas con
diabetes, para el afio 2016, se ha incrementado un 10% en comparacion al afio
pasado, se diagnostico en los establecimientos de salud y puestos de salud,
en el hospital regional Eleazar Guzman Barron, se diagnosticaron 60 casos de
personas con esta enfermedad, el motivo son por no realizar una actividad
fisica adecuada, aumento excesivo de alimentos en carbohidrato, frituras
causando riesgos en la salud, por otra parte la OMS viendo la situacion en que
se encontraba el pais se realiz6 campafias de prevencion, con el objetivo de
sensibilizar a las personas a realizar controles medicas logrando asimismo a

disminuir el peso y con llevando un desarrollo adecuado en la salud (7).

La Diabetes es una enfermedad que dafia en nuestro organismo, se produce
por tener cierta cantidad de azucar en la sangre, provocando dafios en el
organismo. La Glucosa es la principal fuente de energia que proviene de los
alimentos, pasado los afios la glucosa en exceso puede ocasionar un problema
de salud la diabetes no tiene cura solo puede ser trato con medicamentos, un
régimen de control médico para su salud, evitando la muerte y de tener una
vida saludable. EI Ministerio de Salud ayuda en prevenir esta enfermedad
realizando campafas de prevencion en los establecimientos de salud, para asi
sensibilizar a las personas, teniendo un estilo de vida y una buena alimentacion

saludable (8).



El Ministerio de salud preocupado por esta situacion toma medidas para
intervenir ante esta enfermedad como por ejemplo: evitando estas
enfermedades mediante la educacion hacia a las personas, brindando
estrategias de prevencion, actividad fisica. De la mano con la Organizacion
Panamericana de Salud organizardn capacitaciones y fortaleceran el
conocimiento de los profesionales de salud (para una mejor atencion integral
al paciente, al mismo tiempo ayudar que el paciente tomen conciencia sobre

su salud (9).

La equidad juega un papel importante para diabetes la equidad vendria ser
la justicia social que brindan un rendimiento y favorable a uno del otro sin
importar las dificultades las mismas condiciones y oportunidades para todo a

obtener casos de datos de la enfermedad (10).

La inequidad es lo contrario que la equidad vendria ser la injusticia social
que se le da a las demas personas en durante muchos afios la inequidad no se
ha podido contribuir, desarrollar ya que es la injusticia y en diferentes paises

del mundo (11).

En nuestro pais no escapa esta problematica observando en tres grandes
grupos: los problemas sanitarios, los problemas de funcionamientos de los
sistemas de salud y finalmente los problemas ligados a los determinantes de
la salud, los problemas ligados al agua y saneamiento basico, seguridad
alimentaria, educacion, seguridad ciudadana, seguridad en el ambiente de
trabajo, estilos de vida y pobreza hacen de vital importancia la participacion

de otros sectores.



Esta problematica de salud en el pais, viendolo en tres grandes grupos: los
problemas sanitarios, los problemas de funcionamientos de los sistemas de
salud y finalmente los problemas ligados a los determinantes de la salud, los
problemas ligados al agua y saneamiento basico, seguridad alimentaria,
educacion, seguridad ciudadana, seguridad en el ambiente de trabajo, estilos
de vida y pobreza hacen de vital importancia la participacion de otros

sectores.

Frente esta problematica nos escapa que los adultos con diabetes. Puesto
de salud Nicolas Garatea de Nuevo Chimbote se pudo obtener una cierta
cantidad de pacientes que sufrieron en el afio 2017 la muestra que se obtuvo
fue 120 casos la Red Pacifico Sur Posta Garatea fue creado en el afio 2007,
Garatea MZ 90 Lte 05 Ancash, santa Nuevo Chimbote. Fue creada para
establecer la mejora de la atencion de miles de pacientes que se atienden tienen

total acceso a los servicios basicos; como por ejemplo agua, desagie y luz.

La realidad problematica que aqueja a esta localidad es las enfermedades
no transmisibles como, por ejemplo, Diabetes, Hipertension, Osteoporosis y
Enfermedades oncoldgicas. Otra gran problematica es la falta de seguridad
automovilistica, la cual a través de la falta de esta se estan perdiendo muchas
vidas La localidad se encuentra en buen estado de infraestructura y servicios

béasicos. Este puesto de salud pertenece a la re de salud pacifico sur.



Frente a lo expuesto considere. Puesto de salud Nicolas Garatea pertinente

alarealizacion de la presente investigacion planteando el siguiente problema:

¢ Cuéles son los determinantes que influencian el cuidado de enfermeria
en la promocion, prevencion y recuperacion de la salud en adultos con
diabetes en el puesto de salud Nicolas Garatea Nuevo Chimbote, 2018?

Para dar respuestas al problema de investigacion planteado en la
investigacion; se origino el siguiente objetivo general:

Describir los determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en
la promocion, prevencion y recuperacion de la salud en adultos con diabetes
en el puesto de salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018.

Para poder conseguir el objetivo general se plantearon los siguientes
objetivos especificos:

Identificar los determinantes biosocieconomico de los adultos con
diabetes en el puesto de salud Nicolas Garatea _Nuevo Chimbote. (Sexo,
grado de instruccion, ingreso econémico, ocupacion, condicion de trabajo);
entorno fisico (Vivienda, servicios basicos, saneamiento ambiental).

Identificar los determinantes de estilos de vida de los adultos con diabetes
en el puesto de salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote. Alimentos que
consumen las personas, habitos personales (Tabaquismo, alcoholismo,

actividad fisica).



Identificar los determinantes de las redes sociales y comunitarias de los
adultos con diabetes en el puesto de salud Nicolas Garatea _Nuevo
Chimbote: Acceso a los servicios de salud y su impacto en la salud, apoyo
social.

La investigacion realizada fue de tipo cuantitativo descriptivo. Con disefio
de una sola casilla, corte transversal. Las técnicas empleadas fueron la
entrevista y la observacion, en la cual se obtuvo como resultados de la
poblacion estudiada, pertenece al sexo femenino, con edad adulto mayor, con
grado de instruccién primaria/incompleta, con un ingreso econémico menor
de 750, con un trabajo eventual, cuenta con una vivienda unifamiliar, no
realiza actividad fisica en su tiempo libre, eliminan su basura en carro
recolector 2 veces por semana, la mayoria no fuman, ni beben alcohol,
consume frutas, verduras, legumbres 3 veces por semana, no reciben apoyo
de pension ni tampoco reciben ni algin apoyo social.

El presente trabajo de investigacion tuvo como justificacion en permitir
generar y adquirir los conocimientos para comprender las problematicas que
afecta en la poblacidén en especial a los adultos, por lo tanto se propone
estrategias y soluciones promocion y prevencion de la salud, los estilo de
vida de una persona ayudan a prevenir enfermedades en una poblacién
ademas determinar cambios en las condiciones y la calidad de vida en donde
las cualidades de vida son esenciales en la salud, como tratando a que las

personas prevengan y realicen citas médicas, el paciente debe



Tratar y saber cOmo actuar ante una enfermedad va a depender mucho la
capacidad del paciente para cuidarse y cumplir con las orientaciones.

Esta investigacion es necesaria para los estudiantes de enfermeria, con
este trabajo podremos conseguir el grado de Bachiller ademas de apoyar a los
programas de Salud sobre esta enfermedad, donde los adultos tendran los
conociendo necesarios sobre los determinantes y asi prevenir o promocionar
la salud. Se espera que la presente investigacion beneficie al personal de
salud, como especialmente a la poblacion ya que los resultados pueden
ayudar a que las personas reconozcas sus propios determinantes de salud. Por
otro lado se pretende un mayor bienestar para la poblacién partiendo de

evidencias cientificas con el fin de generar mayor impacto en salud pablica.



REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Antecedentes de la Investigacion

2.1.1. Investigaciones en el &mbito internacional

Méndez C, (12). En su investigacion Titulada: “La Diabetes en
su Percepcidn que Tiene las Personas con Diabetes Mellitus sobre
la Aplicacion de Insulina en el adulto México 2016”. Se planted
como objetivo Describir que tipo de conocimientos tienen las
personas sobre la diabetes tipo 2. La metodologia en su estudio fue
de cuantitativo descriptivo con muestra de 150 personas encuestadas
como resultados. Tenemos que la mayoria de las personas no tienen
los suficientes conocimientos sobre la aplicacion de la insulina ni de
la percepcion de la diabetes mellitus casi el 55% de las personas
encuestada no participan, en campafias de prevencion. Llegando a la
conclusion las personas sufren de esta enfermedad por la falta de
conocimientos.

Bolafios J, (13). En su Investigacion Titulada: “Adherencia al
Cambio de Estilo de Vida en Paciente con Diabetes Mellitus Tipo2
Ecuador 2014”. Como objetivo. Dar a conocer a las personas
encuestadas sobre los estilos de vida de adecuado en Ecuador.

Como metodologia el estudio es de cuantitativa,

10



2.1.2.

Descriptiva con muestra de 80 personas como resultados. La
Diabetes es una enfermedad cronica que se basa en los cambios en
la sociedad en el estilo de vida la Adherencia del paciente a las
medidas terapéuticas, con llevando una dieta régimen llegando a la
conclusion. El personal de salud debe mejorar sus estrategias
sanitaria mediante las atenciones para la paciente educando al
Paciente sobre los estilo de vida.

Zavaleta A, (14). En su Investigacion Titulada: “Conocimiento
que Tiene los Pacientes Diabéticos sobre la Diabetes Mellitus Tipo
1Y Tipo2” En México 2015”. El objetivo Determinar si las personas
tienen los conocimientos necesarios sobre los riesgos que causa la
diabetes. Tipo de estudio es cuantitativa, descriptivo. Resultados, el
45% de las personas no identifican sobre los riesgos y factores causa
la diabetes por motivos que no asisten a charlas educativas que
brinda el personal de salud. Conclusidn, las personas no comprenden
sobre el riesgo que puede provocar esta enfermedad por los motivos
que el personal de salud que no involucra mucho en realizar charlas
educativas sobre la prevencion de la diabetes.

Investigaciones en el &mbito nacional:

Portilla S, Tineo D, (15). En su Investigacion Titulada:
“Influencia de una Intervencién Educativa en una Poblacion de
Riesgo de Diabetes Mellitus Tipo 2 Chiclayo, 2017”. Tiene como

objetivo. Identificar el grado de relacion de conocimiento sobre la

11



diabetes tipo de estudio es de cuantitativo descriptivo, transversal.
Resultados més de la mitad de las personas realizando un Test para
ver si las personas cumplen con su tratamiento. Conclusion esto
indica que mas de la mitad de las personas no realizan los chequeos
médicos, abandonando los tratamientos para su salud de las
personas.

Borjas S, (16). En su Investigacion Titulada: “Conocimiento
Sobre el Autocuidado en Pacientes Adultos Mayores con Diabetes
Mellitus en el Hospital Ventanilla 20162”. Tiene como objetivo.
Determinar los conocimientos de autocuidado en los pacientes con
diabetes como metodologia. El estudio fue de descriptivo
cuantitativo con una muestra de 80 personas adultas como resultados
Las personas no realizan un autocuidado, casi el 50% de las personas
solo tiene los conocimientos basicos sobre la prevalencia de la
diabetes. Conclusion adultos mayores con diabetes necesitan
empoderarse en el autocuidado, asi mismo una mejoria en su salud
realizando las siguientes actividades, ejercicios, alimentos que no
tengan grasas.

Vega M, (17). En su Investigacion Titulada: “Calidad de Vida
y Factores Biosocioeconomico del Adulto Mayor con Diabetes -
Essalud. Cajamarca, 2015”. Se plantea como objetivo. Determinar
y analizar la relacion entre la Calidad de vida y los factores
biosociales tipo de estudio descriptivo, corte transversal,

correlacional como técnica se uso la entrevista y cuestionario.
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2.1.3.

Como resultado se obtuvo que el mayor porcentaje de adultos tienen
regular calidad de vida y como factores biosocioeconomico el gran
numero de personas estudiadas tienen una edad entre 60 a 80 afos.
Concluye que existe una relacion significativa entre la calidad de
vida y factores biosociales del adulto mayor con Diabetes tipo Il en
EsSalud.

Investigaciones en el &mbito local:

Cotrina H, Coicochea C, (18). En su Investigaciéon Titulada:
“Estilo de Vida y Factores que Involucra en el Desarrollo en la
Diabetes en_ Nuevo Chimbote 2015”. Como objetivo Dar a conocer
sobre los estilos de vida y factores que involucra en el incremento
de la diabetes tipo estudio la metodologia es de cuantitativo,
descriptivo como resultados el entorno sociedad es primordial para
la salud el sobre carga laborar de trabajo afecta en la salud.
Conclusion la diabetes tienen es un desorden metabolico las personas
que tienen cierta cantidad de sobre carga de trabajo afecta en la salud
al no llevar una adecuada estilo de vida ni realizan actividad fisica
asi convirtiéndose en un riesgo a padecer con la diabetes.

Cerna J, (19). En su Investigacion Titulada: “Calidad de Vida y
los Factores Biosociales del Adulto con Diabetes Mellitus Cajamarca
2015”. El objetivo. Determinar, analizar la relacion entre la calidad
de vida de adulto y los factores Biosociales que involucra en el

desarrollo de la diabetes como resultados se realizd
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encuestada a las personas mediante la prueba el chi-cuadrado
demostrado que existe ver la relacién entre la calidad de vida, edad,
sexo, estado civil, ocupacion, y grado de instruccion del adulto
mayor como resultados. Que la calidad de vida con la edad,
ocupacidn involucra mucho a que las personas presenten la Diabetes
Mellitus tipo Il en EsSalud - Cajamarca 2015.

Espinoza E, Hurtado C, (20). En su Investigacion Titulada:
“Conocimiento y Autocuidado en la Prevencién de la Diabetes. En
el Hospital Barron. Nuevo Chimbote, 2014”. Se plantea como
objetivo conocer la relacién entre el autocuidado y conocimiento
sobre pie diabético el tipo estudio es descriptivo, correlacional, corte
transversal. Como resultado que un 56.8% de personas diabéticas no
tienen un buen autocuidado mientras que un 43.2% si tiene un
correcto autocuidado para prevenir pie diabético. Por lo tanto,
concluye que las personas con diabetes estudiadas en su gran
mayoria tienen un nivel de conocimiento inadecuado y ademas
existe una gran relacion estadistica entre autocuidado y nivel de

conocimiento.
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2.2. Bases Teoricasy Conceptuales de la investigacion.
En trabajo de investigacion se basé en las bases conceptuales sobre
determinantes de salud en dos grandes teoristas. Dohlgram Whiteheard y
Marc Lalonde en los cuales pone primordial los determinantes de la salud en
diferentes ambitos en lo cual ayudara entender mejor los procesos
sociales que en la salud estd causando impacto.

Marc Lalonde en el afio 1974 en su teoria definid que los determinantes
de la salud se basa en los estilos de vida, de como la persona es la Unica
encargada de su salud, al igual manera explic6 como la enfermedad no
estaba relacionado o causado por factores bioldgicos o agentes infeccioso,
por lo cual enfatizaba que las enfermedades en su mayoria tenia una
etiologia socioeconémica. También concluye que la situacion de salud de

cada persona tiene muy poca influencia biomédicas (21).

Determinantes para la salud

Biologia Humana Medio Ambiente Estilo de Vida Sistema Sanitario

Importancia del factor Gasto publico en cada
en la salud factor

Datos del
estudio 1977,
en USA
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En esta teorista Marc Lalonde identifico que la biologia humana son las
herencias genética que enfocan al envejecimientos de las personas el
sistemas sanitario .incluyen la calidad y el medio ambiente se basa en las
naturaleza como la contaminacion del medio ambiente, son factores de
riesgo que dafan a la salud y son los determinantes que influye a padecer

con enfermedades no trasmisibles como la diabetes (22).

El teorista Dohlgran y Wirteherard describe 4 factores que influencian
los determinantes de la salud, lo cuales se cuantificaron y los ordeno por
porcentaje es un modelo donde explica la diferencia de desigualdad social
en la salud en diferentes, condiciones causales de los individuales las
comunidades de la politicas nacional de la salud y que influye mucho los
factores de riesgo, estilo de vida, edad, el sexo genéticos son los que mas
afectan para la salud de las personas en el afio 1991 Dohlgram Wirteheard
propone el modelo socioeconémicos como objetivo importante para los

determinantes de la salud (23).

Fuente: Frenz P, Dezafioz en Salud Publica de la Reforma: Equidad y
Determinantes Sociales de la Salud

Fuente: Frenz P. Desafios en Salud Publica de la Reforma: Equidad y

Determinantes Sociales de la Salud
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La Comisién nos habla sobre todos los aspectos que intervienen en la
salud de la persona como factores se obtienen las condiciones de vida de los
individuos, tales como el acceso a la atencion sanitaria, la escolarizacion, la
educacion y las condiciones en las que se encuentra en su trabajo y ocio, el
estado de sus viviendas y el entorno fisico y sobre el estado de salud
Ademas los determinantes de la salud, se hace referencia a las situaciones
sociales en que las personas conviven y en el trabajo, ya que intervienen
efectivamente y negativamente en la salud (24).

Segun este modelo, existen tres tipos de determinantes sociales de la
salud

a) Determinantes estructurales

Se basan en las condiciones importantes de las politicas
macroeconomicas y sociales es importantes ya que es la discapacidad,
creencias, orientacion sexual e identidad de género de las personas por otro
lado los Determinaste intermediarios son condiciones de estilo de vida de
la personas las condiciones de trabajo, viviendas disponibilidad de alimentos

adecuados como factores conductuales en la salud y la bienestar (25).

b) Determinantes Intermediarios

En global un conjunto de principales a través de 3 mecanismos para
general la calidad de vida de las personas, grupos y poblaciones trabajos la
disponibilidad de alimentos entre otros, Diferencias de exposicion, en
tamano, cotidianidad yen la manera en como afecta a la salud. Diferencias

de vulnerabilidad, en términos de salud y acceso a recursos. Diferencias
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en las consecuencias, en terminos de consecuencias distintas que adquieren
las mismas exposiciones Yy vulnerabilidades para distintos individuos,

grupos o poblaciones (26).

c¢) Determinantes Proximales

Es la manera de actuar propia de la persona y la manera de como se deben
realizar en la salud ya se basa “Asociados a variables de nivel individual”
involucra consigo factores genéticos en la produccion de diversos problemas
de la salud, predisponiendo o ejerciendo resistencia a enfermedades, guardan
un vinculo con las acciones de los individuos, con los comportamientos y
estilos de vida saludables. Factores individuales y preferencias en estilos de
vida: El estilo de vida esta estipulado por el entorno determinado que los
moldean vy restringen. Influencias comunitarias y soporte social: de los

factores sociales y soporte social (27).

La teorista Jean Watson estd identificado como parte del plan de
cuidado sanitario de la persona cada analizar, es que este personal debe
reconocer la influencia que tiene el entorno interno, externo de la salud, la
enfermedad de las personas hacer una autoevaluacion realista como un plan
de desarrollo de este indicador de conocer las fortalezas, debilidades y de
tener una vision clara de lo que necesita la mejora al ser humanos en su

desarrollo (28).

La salud: Implica el estado de salud complejo de bienestar fisico, metal y

social donde solamente la ausencia de afecciones o enfermedades de la
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persona donde se desarrolla en el impacto que una persona puede sin
comprometer su sistema de vida de la persona es primordial para que una
persona pueda individual y colectivamente, desarrollen sus potencialidades

en aras del bienestar (29).

La comunidad: Es un ambito donde se agrupa un conjunto de seres
humanos, que comparten elementos importantes comunes en donde tiene las
mismas costumbres valores tareas vision del mundo, generan identidad
social y conciencia de si como comunidad; lo cual los fortalece como
unidad, potencialidad social. Incluye un grupo de personas que tienen

intereses de salud comunes (30).

Servicios de salud: Son aquellos prestaciones que brindan asistencia
sanitaria, se puede identificar como articulos de servicios constituye un
sistema de atenciones orientando el manteamiento la restauracion y la

promocién de la salud de la persona. (31).

Vivienda: Es un determinante de la salud donde sus elementos contribuye
en ala salud o enfermedad, resistente los factores de la vivienda para la salud
puede tener como una naturaleza fisica de las familias pueden ocasionar
problemas si no prevenimos algunas enfermedades que puede producir por
vias respiratorias en el ambito ambiental por eso es importante que las
viviendas tengan su higiene, iluminacion y ventilacion para prevenir

cualquier tipo de enfermedad (32).

Trabajo: Este &mbito refleja en la accion por el hombre independientemente

de sus caracteristicas o circunstancias es una
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actividad fisica del ser humano donde se desarrolla en multiples actividades
laborales es capaz de presupuesto por la naturaleza misma por la virtual de

su humanidad (33).

Los factores de riesgo: Se basa en contribuye de manera sustancial con la
morbilidad de las enfermedades no transmisible, como hipertension,
diabetes, obesidad etc. Es un sistema de informacion valido de confiable
sobre la prevalencia y tendencias de factores de riesgo es vital para el disefio
y monitoreo de politicas para asi mismo tener una promocion y prevencion

orientales a sus control (34).

El factor de riesgo en adulto que son condiciones bioldgicas, y sociales
se consideran vulnerabilidad, al vivir en situaciones de riesgo determinantes
por los recursos personales, ya sea economicas, en el entorno, familiar,
comunitario y de acceso a los servicios de la salud ya que implica mucho
para la salud por ello los factores de riesgo que hacen vulnerabilidad a los
adultos mayores son vivir de regiones deprimidas econémicas , social y
geograficamente apartadas no contar con el acompafiamiento de una persona

para el cuidado (35).

El rol de enfermera es una etapa donde se ocupa en la integridad fisica
de las personas ver el bienestar y desarrollarse en que la persona se
encuentre bien de salud basada en psicoldgica o en factores sociales y
ambientales que influyen en la salud el bienestar de persona como en la

familia (36).
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Florence Nightingale. Explica en su teoria que es importante la atencion
al paciente ya que se basa en la integracion y educacion en mejorar son
condiciones externa que pueden afectar a la vida por eso se tiene que
prevenir favorecer ya que en su teoria es brindar el autocuidado a las
personas apoyaba en la recuperacion en las personas adultas que sufren en
los bajos recursos econdémicos en Su teoria sobre los 5 elementos que no

pueden faltar para llevar un entorno adecuado y saludable (37).
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METODOLOGIA

3.1 Disefio de la investigacion

3.2.

Cuantitativa: La investigacion que se realizo es cuantitativo por lo cual
nos permite medir la informacién en numero, ademas es seguro y los datos
pueden ser replicados (38).
Descriptivo: En la investigacion fue descriptiva es decir que tiene
definiciones, caracteristicas, rasgos y conceptos de algin fenémeno que se
analice. Describe tendencias de un grupo o poblaciéon (39).
Disefio de una sola casilla: La investigacién que se realiz6 es de Disefio
de una sola casilla, por lo tanto, se utiliza un solo grupo con el objeto de
obtener un informe aislado de lo que existe en el momento del estudio, sirve
para resolver problemas de identificacion (40).
Poblacion y muestra
La poblacion fue 120 adultos con diagnostico de diabetes. Puesto de salud
Nicolds Garatea_2018; siendo el universo muestral en la presente
investigacion.
3.2.1. Unidad de analisis
Cada adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea, que
formaron parte de la muestra y cumplieron con los criterios de

inclusion.
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Criterios de Inclusion:

e Cada adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea
_Nuevo Chimbote, 2018.

e Cada adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea que
aceptan participar en el estudio.

e Cada adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolds Garatea
Nuevo Chimbote, que tengan la disponibilidad de participar en
el cuestionario como informantes sin importar sexo, condicién

socioecondmica y nivel de escolarizacion.

Criterios de exclusion

e Adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea Nuevo

Chimbote, que presenten algin trastorno mental.
e Adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea Nuevo
Chimbote que presenten problemas de comunicacion.
3.3.  Disefio y Operacionalizacion de las variables:
I. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
Edad
Definicion Conceptual.
Es utilizado de forma mas corriente y se representa al nimero de afios

completos que tiene una persona en una fecha concreta (41).
e Adulto Joven

e Adulto Mayor

23



e Adulto Maduro
Sexo
Definicion Conceptual.
Son caracteristicas fisioldgicas y sexuales con las que nacen mujeres y
varones (42).
Definicion Operacional
Escala nominal
e Masculino
e Femenino
Grado de Instruccion
Definicion Conceptual
Es el grado mas elevado de estudios realizados o en curso, sin tener en
cuenta si se han acabado o es temporal o definitivamente incompletos se
distinguen en los diferentes niveles ya sea inicial, primarios, secundaria,
universitario (43).
Definicion Operacional
Escala Ordinal
e Sin nivel instruccion

Inicial/Primaria

Secundaria Completa / Secundaria Incompleta

Superior Universitaria

Superior no universitaria
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Ingreso  Econdmico
Definicion Conceptual
El conjunto de ingresos se corresponde tanto con varios aspectos
econdmicos, es el sueldo o salario o cualquier entrada de dinero, asi como
también las capacidades productivas de una empresa o entidad econémica
(44).
Definicion Operacional
Escala de razon

e Menor de 750

e De 751 a1000

e De 1001 a 1400

e De 1401 a 1800

e De 1801 a més
Ocupacioén
Definicion Conceptual

Es aquella actividad que la persona participa cotidianamente lo que

demanda cierto tiempo (45).

Definicion Operacional

Escala Nominal
e Trabajador Estable
e Eventual

e Sin ocupacion
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e Jubilado
e Estudiante.
Vivienda
Definicion conceptual
Una vivienda es el lugar en el cual se lleva a cabo la proteccion y descanso,
gracias a las habitaciones que manifiesta en su interior, protegiéndolas de
la temperatura y de otras posibles amenazas (46).
Definicion operacional
Escala nominal
e Vivienda Unifamiliar
e Vivienda Multifamiliar
e Vecindad, quinta choza, cabafia
e Local no destinado para habitacion humana
e Oftros
Tenencia

e Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)

Alquiler venta

Propia
Material de piso:
e Tierra
e Entablado

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos
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e La&minas asfalticas
e Parquet
Material del techo:
e Material noble ladrillo y cemento.
e Eternit
Material de las paredes:
e Madera, estera
e Adobe
e Estera yadobe
e Material adobe ladrillo y cemento
Miembros de la familia que duermen por habitaciones
e 4 amas miembros
e 2 a3 miembros
e Individual
Abastecimiento de agua
e Acequia

Cisterna

Pozo

Red publica

Conexion domiciliaria

Eliminacién de excretas
e Airelibre
e Acequia, canal

e Letrina
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e Bafio publico
e Bafio propio
e Oftros
Combustible para cocinar
e Gas, Electricidad
e Lefia, carbon
e Bosta
e Tuza (corona de maiz)
e Carcade vaca
Energia Eléctrica
e Eléctrico
e Kerosene
e Vela
e Oftro
Disposicion de basura
e A campo abierto
e Alrio
e Enunpozo
e Se entierra, quema, carro recolector
Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa
e Diariamente
e Todas las semanas, pero no diariamente
e Al menos 2 veces por semana

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

e Carro recolector

e Monticulo o campo limpio

e Contenedor especifico de recogida

e Vertido por el fregadero o desague

e Oftros
I1. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA
Definicion Conceptual
Son conductas que abarcan la decision personal, ya sea voluntaria o
involuntaria. Es la calidad de vida que el individuo tiene, es decir las
Conductas, los habitos cotidianos que las personas influyen en su salud
(47).
Definicion operacional
Escala nominal

Hébito de fumar

e Si fumo diariamente

Si fumo, pero no diariamente

No fumo actualmente, pero he fumado antes

No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual

Consumo de bebidas alcohdlicas
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Consumo de bebidas alcoholicas

Escala nominal
Frecuencia de consumo de bebidas alcohdlicas
e Diario
e Dos a tres veces por semana
e Unavez alasemana
e Unavez al mes
e QOcasionalmente
e No consumo
Numero de horas que duermen
e 6a8horas
e 08 a 10 horas
e 10a12horas
Frecuencia en que se bafan
e Diariamente
e 4 vecesalasemana
e No se bafia

Actividad fisica en tiempo libre.

Escala nominal

Tipo de actividad fisica que realiza:

Caminar () Deporte () Gimnasia () No realiza ()
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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 ()

Tiempo que acude a un establecimiento de salud

Una vez en el afo

Dos veces en el afio

Varias veces en el afio

No acudo

Alimentacion
Definicion Conceptual
Es un conjunto de acciones que permite la introduccién de alimentos en el
organismo humano. Proporciona cantidades 6ptimas de energia y nutrientes
esenciales para la vida (48).
Definicion Operacional
Escala ordinal
Frecuencia de consumo de alimentos
e Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos
e Diario
e 30 mMas veces por semana

e 10 2veces alasemana
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e Menos de 1 vez a la semana
e Nunca o casi hunca
I1l. DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS
Definicion Conceptual
Son formas de socializacién, organizacion solidaria y coordinacion social,
compatibles con la transformacién tanto con la sociedad y del estado (49).
Apoyo social natural
Son los recursos humanos y materiales que cuenta un individuo o familia
para esperar una determinada crisis (enfermedad, baja economia, rupturas
familiares) (50).
Definicion Operacional
Escala nominal

e Familia

Amigo

Vecino

Compafieros espirituales

Compafieros de trabajo
e No recibo
Apoyo social organizado
Es actividad social, disponibilidad de amigos y familiares, brindando
necesidades sociales basicas (afiliacion, afecto, pertenencia) se recibe de la

interaccidn entre las personas para recibir y dar ayuda (51).
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Escala nominal
e Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social
e Empresa para la que trabaja
e Instituciones de acogida
¢ Organizaciones de voluntariado
e No recibo
Acceso a los servicios de salud
Definicion Conceptual
El acceso a los servicios de salud es un elemento fundamental del nivel de
vida que ofrece los elementos necesarios para el adecuado funcionamiento
fisico y mental (52)
Utilizacion de un servicio de salud en los 12 altimos meses:
Escala nominal
Institucidn de salud atendida:
e Hospital
e Centro de salud
e Puesto de salud

e Particular

Otros

Lugar de atencion que fue atendido:
e Muy cerca de su casa
e Regular

e Lejos
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Muy lejos de su casa

No sabe

Tipo de seguro:

ESSALUD

SIS-MINSA

SANIDAD

Otros

Tiempo de espero en la atencién:

Muy largo
Largo
Regular
Corto
Muy cort6

No sabe

La calidad de atencién recibida:

Muy buena
Buena
Regular
Mala

Muy mala

No sabe
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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 utilizo la técnica de la entrevista
y la observacion para la aplicacion del instrumento.
Instrumento
En el presente trabajo de investigacion se utiliz6 1 instrumento para la
recoleccidn de datos que se detallan a continuacion:
Instrumento No 01
El instrumento fue elaborado en base al cuestionario sobre los
determinantes de la salud en Adultos del Peru. Elaborado por la
investigadora Maria Adriana Vilchez Reyes y esta constituido por 30 items
distribuidos en 4 partes de la siguiente manera (ANEXO 01)
e Datos de Identificacion, donde se obtuvo las iniciales o seudonimo
de la persona entrevistada.
e Los determinantes del entorno Biosocioecondmico de Adultos con
diabetes. Puesto de Salud Nicolds Garatea de Nuevo Chimbote
(Grado de 32 instruccion, ingreso economico, ocupacion, Vivienda,
agua, eliminacion de excretas, combustible para cocinar, energia
eléctrica).
e Los determinantes de los estilos de vida de Adultos con diabetes.

Puesto de Salud Nicolas Garatea de Nuevo Chimbote: habitos
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personales (Tabaguismo, alcoholismo, actividad fisica, horas de

suefio, frecuencia del bafio), Alimentos que consumen.

e Los determinantes de las redes sociales y comunitarias en Adultos
con diabetes. Puesto de Salud Nicolas Garatea Nuevo Chimbote:
Apoyo social natural, organizado, Acceso a los servicios de salud.
Control de Calidad de los datos:
EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concretada a través de la consulta a
personas del area de Salud como gue actuaron como jueces; este trabajo se
realizd en reuniones de trabajo, con el objetivo de evaluar la propuesta del
cuestionario sobre determinantes que influencian el cuidado de enfermeria
en la promocion, prevencion y recuperacion de la salud en adultos con
diabetes. Puesto de Salud Nicolas Garatea de Nuevo
_Chimbote, 2018 de 20 a més afios en el Per( 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 Operacionalizacion de la variable y la
propuesta del cuestionario, para su andlisis y socializacion de las opiniones,
luego cada participante emiti6 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.
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EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacion por medio de
criterio de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos
en relacién al constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este
andlisis, se utilizo para la evaluacion de la validez de contenido la formula
de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).

Donde:

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

| : Es la calificacion mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento
es valido para recabar informacion respecto a los determinantes de la salud
en adultos con diabetes de los hospitales de Chimbote (Anexo N°02)
Confiabilidad

Confiabilidad inter evaluador

Se evalud aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendmeno
no ha cambiado. Se realiz6 a un minimo de 15 personas.

A través del Coeficiente de Kappa se estudidé el porcentaje de

concordancia entre los entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se
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Considera muy bueno para evaluar la confiabilidad interevaluador (Anexo

N°03).

3.5. Plan de analisis

3.5.1 Procesamiento de recoleccion de dato

Para

la recoleccion de datos del presente trabajo de

investigacion se consider6 los siguientes aspectos:

Se informo y se pidié el consentimiento de Adultos con
diabetes en Chimbote, haciendo hincapié que los datos
recolectados y resultados obtenidos mediante su
participacion son estrictamente confidenciales

Se coordind con Adultos con diabetes del puesto de salud
Nicolas Garatea de Nuevo Chimbote, su disponibilidad y
el tiempo para la fecha de la aplicacion del instrumento.

Se procedio a aplicar el instrumento a los adultos con
diabetes. puesto de salud Nicolds Garatea de Nuevo
Chimbote.

Se realizo lectura del contenido o instrucciones de los
instrumentos a cada Adultos con diabetes Puesto de Salud
Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote.

El instrumento se aplico en un tiempo de 20 minutos, las

respuestas serdn marcadas de manera personal y directa
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por los Adultos con diabetes. Puesto de Salud Nicolas

Garatea _Nuevo Chimbote.

3.5.2. Andlisis y Procesamiento de los datos

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

respectivos graficos estadisticos.
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3.6.MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO DE LA ENUNCIADO DEL OBJETIVO OBJETIVOS ESPECIFICOS METODOLOGIA
INVESTIGACION PROBLEMA GENERAL
“Determinantes que | ¢(Cudles son los | Describir los | - Identificar los determinantes biosociales de los | Esta investigacion
influencian el | determinantes que | determinantes adultos con diabetes. Nicolas Garatea es de tipo
cuidado de | influencian el | que _Nuevo Chimbote. (Sexo, grado de instruccion,| cuantitativa
enfermeria en la | cuidado de | influencian  el| ingreso econémico, ocupacion, condicién de| descriptiva.  Con
promocion, enfermeria en la | cuidado de| trabajo); entorno fisico (Vivienda, servicios| disefio de una sola
prevencion y | promocién, enfermeria en| basicos, saneamiento ambiental). casilla, corte
recuperacion de la prevencion y|la promocion, transversal.
salud en adultos | recuperacion de la | prevencion y| - ldentificar los determinantes de estilos de vidal La técnica que se va
diabéticos.  Puesto | salud en adultos | recuperacion de los adultos con diabetes. Puesto de salud| a utilizar es Ila

de salud Nicolas
Garatea_Nuevo
Chimbote, 2018”

con diabetes.
Puesto de salud
Yugoslavia

_Nuevo Chimbote,
2018?

de la salud en
adultos con
diabetes en el
puesto de salud
Yugoslavia
_Nuevo
Chimbote,
2018.

Nicolas Garatea Nuevo Chimbote. Alimentos
que consumen las personas, habitos
personales (Tabaquismo, alcoholismo,
actividad fisica).

- Identificar los determinantes de las redes
sociales y comunitarias de los adultos con
diabetes. Puesto Nicolas Garatea _Nuevo
Chimbote: Acceso a los servicios de salud y su
impacto en la salud, apoyo social.

entrevista y |
observacién
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3.7. Principios éticos

En toda investigacion que se llevd a cabo, el investigador previamente debe
valorar los aspectos éticos de la misma, tanto por el tema elegido como por el
método seguido, asi como plantearse si los resultados que se puedan obtener son
éticamente posibles, respetando la doctrina social de la iglesia como es la dignidad
de la persona (53).
Anonimato

Se aplicé el cuestionario indicandoles Adultos con diabetes. Puesto de salud
Nicolas Garatea _Nuevo Chimbote, que la investigacion serd anonima y que la
informacion obtenida sera solo para fines de la investigacion.
Privacidad

Toda la informacion se recibid en el presente estudio se mantuvo en secreto
y se evitd ser expuesto respetando la intimidad de los Adultos con diabetes.
Puesto de salud Nicolas Garatea, siendo (til solo para fines de la investigacion.
Honestidad

Se informd al Adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea Nuevo
Chimbote, los fines de la investigacion, cuyos resultados se encontraran plasmados
en el presente estudio.
Consentimiento

Solo se trabaj6 con Adultos con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea

Nuevo Chimbote, que acepten voluntariamente participar en el presente trabajo.
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4. RESULTADOS
4.5. Resultados )
4.5.1. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO

TABLA 01

DETERMINANTES DEL ENTORNO  BIOSOCIOECONOMICO QUE
INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,
PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES.
PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA NUEVO _CHIMBOTE,

2018.

Sexo N %
Masculino 56 47.0
Femenino 64 53,0
Total 120 100
Edad N %

Adulto joven 21 18
Adulto Maduro 34 28
Adulto Mayor 65 54
Total 120 100
Grado de Instruccion N %

Sin nivel e instruccién 3 3,0
Inicial/Primaria 78 65
Secundaria completa/ Secundaria Incompleta 38 32
Superior completa e incompleta 0 0,0
Superior no universitaria completa e incompleta 1 0,0
Total 120 100
Ingreso econémico (soles) N %

Menor de 750 120 100
De 751 a 1000 0 0,0
De 1001 a 1400 0 0,0
De 1401 a 1800 0 0,0
De 1801 a mas 0 0,0
Total 120 100
Ocupacion N %

Trabajador estable 1 0,8
Eventual 102 85,0
Sin ocupacién 14 11,7
Jubilado 2 1,7
Estudiante 1 0,8
Total 120 100

Fuente: Cuestionario de determinantes del entorno aplicado a Adultos Con Diabetes en el
Puesto de Salud Nicol&s Garatea _Nuevo Chimbote 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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4.1.2 DETERMINATE DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
RELACIONADO CON LA VIVIENDA
TABLA 02

DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO RELACIONADO
CON LA VIVIENDA INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
PROMOCION, PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE,
2018

Tipo de vivienda N %
Vivienda unifamiliar 98 82,0
Vivienda multifamiliar 22 18.0
Vecindad, quinta, choza, cabafia 0 0,0
Local no destinada para la habitacién humana 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 120 100
Tenencia de Vivienda N %

Alquiler 2 2,0
Cuidador/alojado 1 1,0
Plan social (dan casa para vivir) 0 0,0
Alquiler venta 0 0,0
Propia 117 97
Total 120 100
Material de piso N %
Tierra 88 73,0
Entablado 0 0,0
Loseta, vinilicos, o sin vinilico 32 27,0
Lamina asfalticas 0 0,0
Parquet 0 0,0
Total 120 100
Material de techo N %
Madera, estera 59 49,0
Adobe 47 39,0
Estera y adobe 3 3,0
Material noble, ladrillo y cemento 8 7,0
Eternit 3 2,0
Total 120 100
Material de paredes N %

Madera estera 0 0,0
Adobe 61 55,0
Estera y adobe 53 42.0
Material noble, ladrillo y cemento 6 3,0
Total 120 100

Continda...
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TABLA 02

DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO RELACIONADO CON
LA VIVIENDA QUE INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
PROMOCION, PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA NUEVO
_CHIMBOTE, 2018

N° de personas que duermen en una habitacion N %
4 a m&s miembros 0 0,0
2 a 3 miembros 57 475
Independiente 63 52,5
Total 120 100
Abastecimiento de agua N %
Acequia 0 0.0
Cisterna 0 0,0
Pozo 23 19,2
Red Publica 97 80,8
Conexién domiciliaria 0 0,0
Total 120 100
Eliminacidon de excretas N %
Aire libre 0 0.0
Acequia 0 0,0
Letrina 0 0,0
Bafio publico 0 0,0
Bario propio 120 100
Otros 0 0,0
Total 120 100
Combustible para cocinar N %
Gas, Electricidad 120 100
Lefa, Carbon 0 0,0
Bosta 0 0,0
Tuza (coronta de maiz) 0 0,0
Carca de vaca 0 0,0
Total 120 100,0
Energia eléctrica N %
Sin eneragia 0 0,0
Lampara (no eléctrica) 0 0,0
Grupo electrogeno 0 0,0
Energia eléctrica temporal 4 3,3
Energia eléctrica permanente 116 96,7
Vela 0 0,0
Total 120 100
Disposicion de basura N %
A campo abierto 0 0.0
Al rio 0 0,0
En un pozo 0 0,0
Se entierra, se quema, carro recolector 120 100
Total 120 100,
Continda...
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TABLA 02

DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO RELACIONADO CON
LA VIVIENDA QUE INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
PROMOCION, PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA NUEVO
_CHIMBOTE, 2018.

Frecuencia con que pasan recogiendo basura por N %
Su casa

Diariamente 0 0,0
Todas las semanas pero no diariamente 0 0,0
Al menos 2 veces por semana 120 100
Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas 0 0,0
Total 120 100
Suele eliminar su basura en alguno de los siguientes N %
lugares:

Carro recolector 120 100
Monticulo o campo limpio 0 0,0
Contenedor especifico de recogida 0 0,0
Vertido por el fregadero o desagiie 0 0,0
Total 120 100

Fuente: Cuestionario de determinantes del entorno aplicado a Adultos Con Diabetes.
Puesto de Salud Nicolas Garatea _Nuevo Chimbote 2018, elaborado por la Dra. Vilchez
Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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4.1.3 DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA
TABLA 03

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA QUE INFLUENCIAN EL
CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION, PREVENCION Y
RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

¢Actualmente fuma? N %
Si, fumo diariamente 0 0.0
Si fumo, pero no diariamente 2 1,7
No fumo actualmente, pero he fumado antes 8 7,3
No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual 110 91,0
Total 120 100
¢ Con que frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas? N %
Diario 0 0,0
Dos o tres veces por semana 0 0,0
Una vez por semana 0 0,0
Un vez al mes 0 0,0
Ocasionalmente 7 5,8
No consumo 113 94,2
Total 120 100
N° de horas que duerme N %
(06 a 08) 118 98,3
(08 a10) 0 0,0
(10a12) 2 1,7
Total 120 100
Frecuencia con que se bafia N %
Diariamente 118 98,3
3 veces a la semana 0 0,0
No se bafia 2 1,7
Total 120 100
Reglas y expectativas claras y consistentes acerca N %
de su conducta y/o disciplina
Si 116 96,7
No 4 3,3
Total 120 100,0
Continda....
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TABLA 03

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA QUE INFLUENCIA EL CUIDADO
DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION, PREVENCION Y RECUPERACION DE LA
SALUD EN ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA
DE NUEVO _CHIMBOTE, 2018.

¢En su tiempo libre, realiza alguna actividad fisica? N° %
Caminar 9 7,0
Deporte 0 0.0
Gimnasia 0 0,0
No realizo 111 93,0
Total 120 100
¢En las dos ultimas semanas realiz6 actividad fisica durante Ne° %

mas de 20 minutos?

Caminar 120 100

Gimnasia suave 0 0,0

Juegos con poco esfuerzo 0 0,0
0 0,0

Correr

Ninguno 0 0,0

Total 120 100

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en adultos. Puesto de salud Nicolas Garatea de
Nuevo-Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de
investigacion.
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TABLA 03

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA INFLUENCIAN EL CUIDADO DE
ENFERMERIA EN LA PROMOCION, PREVENCION Y RECUPERACION DE LA
SALUD EN ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

) 3oméas | 102veces | Menos de

Alimentos . Nunca o
Diario veces por ala lvezala . Total
que casi nunca
semana semana semana
consume
N % N % N % N % N % N %

Fruta 48 1 70 583 2 166 0 00 0 0,0 120 100,0
Carne 1 08 0 00 62 516 49 4083 8 66,6 120 1000
Huevo 12 103 2 16 40 333 66 55 0 0,0 120 100,0
Pescado 0 00 o0 00 16 133 36 300 68 566 120 1000
Fideos, 11 916 0 00 45 375 21 175 43 3583 120 100,0
arroz, papa
Pan, 9 75 0 0 42 3 64 450 5 416 120 100,0
cereales

Verduras, 47 39,16 0 0 72 600 1 08 0 0 120 100,0

hortalizas

Legumbres 1 083 1 083 55 4583 63 525 0 0 120 100,0
Embutidos 0 0 0 0 0 0 23 19,16 97 80,83 120 100,0
Lacteos 0 10 83 67 5583 0 00 43 3583 120 100,0
Dulces 0 0 0 0 0 0,0 1 083 119 991 120 1000

Refrescos 51 42,5 63 52,5 2 1,6 4 3,33 0 0 120 ]_0010

con azlcar
Frituras 0 0 0 O 0 0 40 333 80 667 120 1000

Fuente: Cuestionario de determinantes de los estilo de vida elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion elaborada a la persona adulta. Puesto de salud
Nicolas Garatea_Nuevo Chimbote, 2018
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4.1.4 DETERMINANTES RELACIONADOS CON LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS

TABLA 04

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y APOYO COMUNITARIAS INFLUENCIAN
EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION, PREVENCION Y
RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES.

PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

Recibe algun apoyo social natural N %
Familiares 28 23,3
Amigos 0 0,0
Vecinos 0 0,0
Compafieros espirituales 0 0,0
Compafieros de trabajo 0 0,0
No recibo 92 76,7
Total 120 100,0
Recibe algun apoyo social organizado N %
Organizaciones de ayuda al enfermo 0 0,0
Seguridad social 0 0,0
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Instituciones de acogida 0 0,0
Organizaciones de voluntariado 0 0,0
No recibo 120 100
Tota 120 100

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en adultos. Puesto de salud Nicolas Garatea de Nuevo-
Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion
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TABLA 04

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y APOYO COMUNITARIO EN LA
PROMOCION, PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA DE NUEVO _CHIMBOTE, 2018.

Recibe apoyo de alguna de estas Sl NO Total
organizaciones N % N % N %
Pensién 65 6 50% 114 95,0 120 100,0
Comedor popular 0 0,0 0 0 0 0
Vaso de leche 0 0 0 0 0 0
Otros 110 1,32 10 8,3 120  100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en adultos. Puesto de salud Nicolas Garatea de Nuevo-
Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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TABLA 05

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y APOYO COMUNITARIAS
INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,
PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO

CHIMBOTE, 2018

Institucion de salud en la que se atedio en estos 12 N %
altimos meses
Hospital 1 0,8
Centro de salud 4 3,3
Puesto de salud 115 95.9
Clinicas particulares 0 0,0
Total 120 100
Considera que el lugar donde lo atendieron esta... N %
Muy cerca de su casa 28 23,3
Regular 0 0,0
Lejos 0 0,0
Muy lejos de su casa 0 0.0
No sabe 92 76,7
Total 120 100
Tipo de seguro con el que cuenta N %
ESSALUD 0 0,0
SIS — MINSA 120 100
SANIDAD 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 120 100

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez
Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion elaborado a la persona adulta.
Puesto de salud Nicolas Garatea_Nuevo Chimbote, 2018
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TABLA 06

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y APOYO COMUNITARIAS
INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,

PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE,

2018.

Tiempo que esper6 para que lo atendieranen el N %

establecimiento

Muy largo 5 2.5
Largo 2 15
Regular 113 96.0
Corto 0 0,0
Muy corto 0 0,0
No sabe 0 0,0
Total 120 100
La calidad de atencion del servicio fue N %

Muy buena 13 10,8
Buena 106 89,0
Regular 0 0,0
Mala 0 0,0
Muy mala 0 0,0
No sabe 1 0,2
Total 120 100
Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa N %

Si 5 4,2
No 115 95,8
Total 120 100

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacién aplicado a la persona adulta. Puesto de
salud Nicolas Garatea_Nuevo Chimbote, 2018.
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4.2. Andlisis de resultados
A continuacion, se presenta el andlisis de los resultados de los determinantes
de la salud del adulto con diabetes. Puesto de salud Nicolas Garatea de
Nuevo_Chimbote, 2018.
En la tabla N° 01 Con respeto a los determinantes de la salud en los
biosocieconomicos que influencian el cuidado de enfermeria en la promocién,
prevencion y recuperacion de la salud en adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018 segun el sexo, la mayoria
53,0% (64) son de sexo femenino, el 47,0 % (56) son masculino; segun la edad,
54% (65) es adulto mayor, el 28% (34) son adulto maduro y un 18% (21)
son adulto joven.

Segun grado de instruccion: 65% (78) inicial primaria, 31,7% (38)
secundaria incompleta, 2,5% (3) no tienen nivel de instruccién y el 1% (0,8)
superior no universitaria completa e incompleta.

Segun ingreso econdémico la mayoria es de 100% (120) Menor de 750,
Segun ocupacién 85,0% (102) son eventual, 14% (11,7) sin
ocupacién, 1,7% (2) son jubilado 0,8% (1) estudiante, al igual de 0,8% (1)
presenta trabajador estable.

Los presentes resultados se asemejan mucho a los resultados de la
investigacion realizada por Mogollén M, (54). En su estudio Determinantes
de la salud con personas adultas con diabetes Mellitus tipo 2 en el
asentamiento Humano Miraflores_Huaca Palta 2015 En el cual las personas
encuestadas presentan que la mayoria son el 40% son femenino, entre las

edades son Adulta mayor y Adulta madura, del cual
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manera el 60% del total de encuestados tenian grado de instruccion
incompleta

De lo contrario, estos resultados difieren a los reportados por Cardozo
M, (55). En sus investigacion sobre Determinantes de la salud de los
adultos en la comunidad Chua_Alto Sector “T” Huaraz, 2014. Donde
explica que el 57,2% tiene un ingreso econémico menor de 7500 nuevos
soles y el 74,8% son trabajadores eventuales.

Los resultados en encontrado por Garcia A, (56). En sus estudio calidad
de vida de las persona adulta del centro Poblado los Palos, Tacna y se
observa que el 57,7% de la poblacién encuesta son de sexo femenino, el
49,8% estan en la etapa adulto maduro comprendida de 40 y 50 afios el
55,5% tiene ingresos econémicos menor de 950 nuevos soles, el 98,8% tiene
trabajos eventuales, el 62,4% tiene grado de instruccién de secundaria e
incompleta.

Asi mismo, es muy importante mencionar al teorista Dahlegrem y
Whitehead, quien nos explica que la inequidad en salud son resultados de
las interacciones entre distintos niveles de condiciones casuales, desde el
individuo hasta las comunidades. Las personas se encuentran en el centro
del diagrama a nivel individual, la edad, el sexo y los factores genéticos

condicionan su potencial de salud (57).
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La palabra sexo es la diferencia fisica y constitutiva del hombre y la
mujer son caracteristicas fisiologicas y sexuales con las que nacen mientras
tanto la sexualidad como la manera en que se manifiestan los humanos a
través de aspectos bioldgicos y sociales( 58).

La edad se define como el tiempo trascurrido a partir desde el
nacimiento es la etapa de periodo en que transcurre la vida de ser vivo de
una persona, hasta el nimero de afios cumplido. La nacién de la edad en la
persona brinda la posibilidad entonces de segmentar la vida humana en
diferentes periodos temporales (59).

La etapa madura o madurez media periodo entre 40 y 65 afios se
caracteriza por el desarrollo de las personas donde aquel individuo hombre
0 mujer que desde el aspecto fisico ha logrado una estructura corporal
definitiva psicolégicamente donde ha desarrollado una inteligencia vy
econdémicamente en todas las actividades (60).

El grado de instruccion de un individuo hace referente a la capacidad
de la persona desde su nuevo conocimiento integrado, hasta en el orden
social lo que permitira un mejor desenvolvimiento y mejoras en ambitos
sociales donde se puede ver el nivel de grado que si una persona ha
terminado o estan provision o definitivamente incompleto (61).

Ingresos econdmicos es toda accion de ingresar o el espacio de ganancia
que ingresa al conjunto total del presupuesto ya se publica o privada, donde
tiene como objetivo de ganancia de cada ingresos que se brinda donde se

acumula y genera consumo de dinero (62).
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La ocupacidén son funciones y obligaciones que se realiza una persona,
donde satisfacer sus necesidades béasicas y afirmar su identidad, en forma
en que se puede ganar el sustento propio y de su familia (63).

Se analiz6 que la edad involucra mucho en el ambito de la salud, para
que asi mismo afectando en el labor de trabajo por el motivo que algunas
empresas solo prefieren a personas adultas, a eso afecta que los ingresos
econdmicos no se adecuado contrayendo enfermedades.

El trabajo eventual, es esencial para el desarrollo y crecimiento de la
persona la mayoria de las personas cuentan con un ingreso econémico
menos de menor de 750, se dedican en la agricultura, comerciales, fabricas,
cocineros, en restaurante, pintores, carpinteros pero no son bien pegados,
solo reciben el sueldo minimo, esto se presenta como un riesgo en la salud
de la persona presentandose diversas enfermedades como por ejemplo:
hipertensién, dolor de musculos, el estrés por la exigencia elaborar al no
tener apoyo de pareja quien ayude con los ingresos econémicos,
convirtiéndose en riesgo en la salud.

Con respecto el grado de instruccién existe mas de la mitad de los
adultos, que solo cuenta con un nivel inicial/primaria, esto afecta en el
crecimiento y desarrollo elaborar, por el motivo que presentara dificultad
para resolver ciertos problemas que se les presenten, ademas se les
dificultad para encontrar trabajo estable esto involucra a tener dificultad
para aprovechar el sistema de salud que se brindan en los establecimientos

de salud.
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Asimismo el ingreso econdmico se aprecia que la mayoria de las
personas adultas tiene un ingreso bajo, esta relacionado con el trabajo, al
no tener un trabajo eventual involucra tener un riesgo en la salud, como
vemos es un factor muy importante en una persona con alguna enfermedad,
porque va a necesitar de una alimentacion adecuada, al tener bajos recursos
las personas consumen comidas chatarras. Por otro lado vivir en un lugar
de bajos recursos econémicos trae consigo consecuencias a largo plazo
afectando en la salud.

Respecto a la ocupacion de la poblacién estudiada no cuentan con un
trabajo estable, solo eventual la mayoria de las personas trabajan en la
agricultura, comercial, fabricas, contrayendo enfermedades ya que esto
lugares no se cuentan en un buen estado, asimismo se ha demostrado que
en ese lugares comerciales, fabricas, no son estable son eventual que a veces
el individuo se preocupa porque puede quedar sin trabajo, donde se genera
sentimientos de culpa frustracion ya que no generan dinero.

Podemos concluir que en los determinante Biosocioeconomico de
acuerdo a lo antes se ha encontrado como resultados, mas resaltante que son
de sexo femenino, con una edad adulta mayor y adulto maduro asi mismo
con una ocupacion de trabajo eventual, con un ingreso econémico bajo, un
grado de instruccion primaria/ incompleta, para entonces podemos decir que
esto se convierte en un problema en la salud ya que esto afecta directamente
en la vida del individuo trayendo diversas enfermedades en nuestros pais
mas de 70 % mujeres padecen estos problemas, solo adulo joven cuentan

con un ingreso de trabajo adecuado
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con un sueldo minimo en lo cual les brindan mayor seguridad y beneficios
para los trabajadores.

En la tabla N°2. Se observa que seglin los determinantes de la salud
relacionados con la vivienda en los adultos con diabetes en el Puesto de
salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018. Segun la mayoria el 82,0%
(98) presentan de vivienda unifamiliar, el 18,3% (22) vivienda
multifamiliar, segun tenencia 97,5% (117) son de tenencia propia, 1,7%

(2) es de alquiler 0,8% (1) cuidador/alojado. Segun el material de piso la
mayoria presentan el 73,3% (88) tierra, 26%,7 (32) loseta, vinilicos, o sin
vinilico. EI material de techo 49,2% (59) madera estera, 39,2% (47) adobe,
el 6,7% (8) de material noble, ladrillo y cemento, 2,5% (3) estera y adobe
2,5%(3) eternit. Segun el material de las paredes, 49,6% (3) son de adobe,
31,2% (53) son de estera y adobe, 4,6% (6) material noble, ladrillo y
cemento 2,5% (3) de madera, estera. EI N° de personas que duermen en una
habitacion la mayoria es 52,5% (63) independiente, 47,5% (57) de 2 a

3 miembros.

Segun el abastecimiento de agua la mayoria cuentan con el 80,8%
(97) red publica, 19,2% (23) pozo. Eliminacion de excretas la mayoria
cuentan con el 100% (120) bafio propio. Segun combustible para cocinar el
96,7%(116) tienen energia eléctrica permanente, 3,3% (4) energia eléctrica
temporal. Segun disposicion de basura la mayoria el 100%

(120) se entierra, se quema, carro recolector. La frecuencia con que pasan

recogiendo basura por su casa 100% (120) Al menos 2 veces por semana.
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Segun suele eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares el 100%
(120) en Carro recolector.

Estos resultados de la investigacion se asemejan a los encontrados por
Garay N, (64). En su estudio “Determinantes de la salud en la persona
adulta de la asociacion el Moro Il. Tacna, 2015 donde su muestra fue de
104 personas adultas, donde se destacdé que el 70,3% tienen vivienda
unifamiliar, el 89,4% casa propia.

Segun resultados encontrados se asemejan con la investigacion Vera P,
(65). Titulado los determinantes de la salud en los adultos mayores en el
asentamiento humanos en los cedros Nuevo Chimbote 2019 relacionado con
la vivienda de un 78%, tiene vivienda unifamiliar, el 98% tiene casa propia
de igual Manera el material de piso un 82% de tierra, el resultado del material
de techo el 60% de madera, los resultados se aproximan al material de las
paredes es de adobe un 58% segun investigacion.

Segun investigacion se asemejan a lo encontrado por Sandoval A, (66).
En estudio de los Determinantes de la salud en los adultos mayores en el
asentamiento humano Los cedros Nuevo Chimbote-2014 estos resultados
son similares obteniendo con N° de personas que duermen habitaciones casi
el 54% duermen independientemente, en relacion al abastecimiento de agua
es de 70% usa red publica y el 23% usan pozo las personas encuestadas
manifiestan que el 100,0% tiene bafio propio, en cuanto al combustible que
se utiliza para cocinar los alimentos el 69,0% utiliza gas, el 98,7% tiene

alumbrado eléctrico, del 93,5% deposita la
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Basura en carro recolector, eliminando la. Basura al menos 2 veces por
semana.

Vivienda: es el lugar en la que viven un grupo de personas en la que
tienen proteccién, seguridad y privacidad. Asi mismo cuentan con las
condiciones necesarias para poder mantener un buen estado de salud y
satisfacer sus necesidades (67).

Vivienda unifamiliar: es aquella familia que lo conforman solo padres
e hijos, en las que se presentan pocos riesgos hacia la salud, porque sus
habitantes cuentan con el espacio y privacidad necesario para estar en un
buen estado de bienestar (68).

Vivienda multifamiliar: Es el lugar en la que viven uno o méas familias
compartiendo las mismas necesidades y actividades (69).

Material de viviendas: Es la composicion del material del hogar, o méas
importante es que cuente con estructuras fuertes y seguras. Las paredes no
deben de tener agujeros para asi evitar el ingreso de vectores que causen
enfermedad. Los pisos deben de ser compactos y de fécil limpieza. Los
techos no deben de tener agujeros para evitar la filtracion del agua de las
lluvias y el ingreso de animales que ocasionen enfermedad (70).

Hacinamiento en el hogar: El haciendo se da por la cantidad de personas
que duermen en una sola habitacion, el namero de familias que viven en la
vivienda y la poca privacidad que hay entre ellos para realizar sus

actividades individuales (71).
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Servicios basicos: el contactar con los servicios basicos es una sefial de
bienestar en la salud de las familias y del individuo, ya que nos ayuda a
mantener una vivienda con mejores condiciones fisicas y limpias donde se
puedan realizar las distintas actividades del hogar, estos servicios son el
abastecimiento de agua, drenaje, luz eléctrica y el combustible para cocinar
(72).

La teorista Marc Lalonde nos dice que hay una prevalencia de mayores
conductas de riesgo como fumar y también mayores barreras econémicas
para elegir un modo de vida saludable el mismo individuo esta encargado de
su salud y de su estilo de vida toda la persona esta en riesgo de padecer
diferentes tipos de factores y el modelo de Dahlgren y Whitehead nos dice
de como las desigualdades sociales en la salud nos permite explicar los
mecanismos para lograr cambios estructurales en condiciones de mejorar los
estilos de vida del individuo (73).

Al analizar los resultados obtenidos de la investigacién podemos
apreciar en la tabla 2. La mayoria de las personas adultas conviven en una
vivienda multifamiliar, con material del piso de tierra y un material de
techo eternit o de madera, esto provocar riesgo en la salud provocando
alergias, enfermedades diarreicas y enfermedades respiratorias ya que se
encuentra en un ambiente calido.

Si bien la mayoria de las personas cuentan con habitaciones
independientes. El nimero de persona que duermen en el mismo habitacion
no es recomendable la mayoria duermen mas 2 a 3 personas, lo cual puede

generar un hacimiento y esta misma es capaz de
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desencadenar ciertas enfermedades ya que no cuentan con una habitaciones
personal, asi mismo la privacidad, esto ayudara que la persona se sienta
segura, libre, es muy dificil poder expresarse cuando se comparte la misma
habitacion es recomendable que las personas tengan un habitacién ventilada
esto ayudara, evitar ciertas enfermedades que puede presentarse,
enfermedades respiratorias y asi teniendo una mejor calidad de vida.

Con respecto al indicador el abastecimiento de agua es parte esencial
para la salud de la persona, tengan un adecuado abastecimiento de agua son
pocas las personas adultas que usan agua potable, no tiene una red publica,
las causas son por los recursos econdmicos bajos, asimismo la persona
adulta se analiz6 que es por falta de conocimiento no realizan un adecuado
abastecimiento de agua, sin saber que esto ocasiona enfermedades como,
enfermedades diarreicas, la causa puede ser por el motivo de malos habitos
de higiene, el uso del residuo de agua, es parte principal de un adecuado
bienestar en la salud, asi evitando que afecte en la salud de las personas
adultas no solo en ellos también al resto de los miembros de la familia. El
agua es un recurso muy cuidadoso a pesar de ello se desperdicia este liquido
vital en actividades rutinarias con menor importancia y no se cuida que el
ciclo regular de esta llegue a completarse adecuadamente por lo que cada
vez se va reduciendo el volumen de agua potable.

Asi mismo la mayoria de las personas adultas cuentan con bafio propio,

donde se puede analizar que es importante, porgque esto ayudara
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Evitar enfermedades que puede presentarse afectando contra la salud, esto
se pude complicar trayendo enfermedades, ya que las letrinas es un lugar con
un alto riesgo infeccioso de enfermedades, porque las excretas donde se
arrojan a un pozo, el cual una vez acumulado trae fuerte olores y por lo
tanto las ocas y otros animales tienden a proliferar el lugar.

La disposicion de la basura la mayoria de las personas adultas, eliminan
su basuras en carro recolector cuentan con un adecuado, eliminacion de
basura, donde podemos ver que esto es importante, porque ayudara a tener
una salud adecuada. La eliminacion de basura se tiene que ejecutar de una
manera correcta, asi se evitara de diversas enfermedades que puede afectar,
en la salud.

Con respecto a la frecuencia con que pasan recogiendo basura por las
casas, 100% las personas adultas pasan por 2 dias por semana, pero no
diariamente esto implica que las personas se puede enfermar porque al tener
acumulado la basura ocasiona enfermedades diarreicas, tifoidea entre otras
cosas esto afectara que su salud se complique. El carro es aquel que se
encargue en recoger la basura pero hay en diferentes lugares del pais que
no pasa el carro recolector y esto involucra el  aumentando de la
contaminacion.

En conclusion podemos decir que en los determinantes de la salud
relacionados con la vivienda en los adultos con diabetes. Puesto de salud
Nicolas Garatea, de acuerdo a lo antes descrito que si bien es cierto se ha
encontrado que la mayoria de las personas cuentan con la vivienda

unifamiliar, el material de sus paredes de su piso, techo paredes son de
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Madera vy tierra afectando en su salud provocando diversas enfermedades
la gran mayoria de las personas adultas cuentan con los servicios basicos,
esto es muy importante porque facilita la mejoria de la salud de las
personas.

En la tabla N° 3 Se observa que segun los Determinantes de la salud
relacionados con los estilos de vida en los adultos con diabetes enel
"Puesto de Salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018.Segln
actualmente la mayoria el 91,7% (110) No fumo, ni he fumado nunca de
manera habitual, el 8,7% (8) No fuma actualmente, pero he fumado antes,
el 1.7% (2) Si fumo, pero no diariamente. Con qué frecuencia ingiere
bebidas alcoholicas la mayoria 94,2% (113) No consumo, el 5.8%

(7) Ocasionalmente, el 0% (0) Una vez al mes, segin N° de horas que
duerme la mayoria el 98.3%(118) entre 06 a 08 horas, el 1,7% (2) entre 10
a 12. Segun la frecuencia con que se bafia la mayoria el 98.3% (118) se
bafan diariamente, el 1,7% (2) no se bafian. Su reglas y expectativas claras
y consientes acerca de su conducta y/o disciplina la mayoria el 96.7% (116)
Slyel 3.3% (4) No.

Segun en su tiempo libre, realiza alguna actividad fisica la mayoria el
48%(111) no realizan, el 39% (77) caminar y el 3.3% (3) realizan deporte
No realiza segun en las dos Ultimas semanas realizd actividad fisica durante
mas de 20 minutos la mayoria (100%) no realizan.

Con respecto al cuadro de dieta segun el tipo de alimentos que consume
las personas adultas el grafico nos muestra que el 42.52% (51) consume

refrescos con azlcar 3 0 mas veces por semana, el 58,3% (70)
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Consume frutas, 3 0 mas veces por semana el 39,16% (11) consume fideos,
El 10% (12) consumen diario huevo, el 45,83% (55) consumen legumbre
10 2 veces a la semana.

Estos resultados se asemejan de la investigacion Sanchez G., (74 ), en
su estudio Determinaste de la salud de la persona adulta del Caserio somate
Centro:Bellavsta_Sullana, 2013, donde su muestra esta conformado por
207 personas adultas, donde el 70,7% no fuman 43% no han fumado,
consumen bebidas alcohdlicas ocasionalmente, el 55,07% no se ha realizado
ningun examen, el 43,96% no realiza ninguna actividad fisica en su tiempo
libre, excepto el 99,03% se bafia diariamente, el 46,86% en las 2 Gltimas
semanas no ha realizado ninguna actividad fisica, el 91,79% duerme de 6 a 8
horas diarias Por otro tenemos el 54% consumen refresco con azucar Vy el
40% consumen frutas, el 80% consumen carnes diario.

Fumar es un acto de Sustancia dafiino que ataca para la salud al igual
manera dafia casi todos los 6rganos del cuerpo, ocasionando el desarrollo
de enfermedades dado que fumar puede conducir a una adiccién y al final
de este proceso puede ocasionar hasta la muerte de la persona si es que no
se previene a tiempo (75)

Bebidas alcohdlicas: Se entiende que las bebidas alcoholicas son
aquellas bebidas de sustancias psicoactiva con propiedades causantes de
dependencia, se ha utilizado ampliamente como un factor de riesgo para la

salud, contrayendo enfermedades y trastornos uno de las enfermedades
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Mas resaltante la hipertension, cancer y diabetes entre otras mas

ocasionando la muerte de las personas (76).

N° de horas dormir: El suefio es un factor muy importante para la salud.
Las horas de dormir son esencial para la personas porque ayuda a que
nuestro sistemas nervioso se relaje Pero para ello debe cumplir dos
condiciones fundamentales: el tiempo que se duerme y la calidad del suefio
que se tiene cada noche. Si la calidad del suefio es la adecuada el tiempo que
se necesita para obtener un buen descanso puede variar de una persona a
otra. No obstante, aunque no sea mas que a titulo orientativo, a la edad de
cada individuo se asocia un tiempo concreto de suefio para que éste cubra
las necesidades del organismo, que se reduce progresivamente con la edad
(77).

EL bafio: El bafiarse es un acto esencial que toda persona debe realizar,
son habitos de higiene son costumbres que vinculada al aseso personal, que
tiene por objetivo principal para la limpieza del propio cuerpo y ayudara
evitar tipos de gérmenes, enfermedades al no realizar puede ocasionar hasta
la muerte de las personas (78).

Actividad fisica: Realizar actividad fisica de manera regular puede ser
mas benéfico de lo que creemos ya que no solo sera una manera de quemar
calorias y perder peso sino una forma de beneficiar a nuestro cuerpo en
muchos sentidos, contribuyendo a la buena salud fisica y mental. Al igual

manera ayudara contribuir a un mejor control de peso e
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Influir positivamente en la cantidad y calidad de lo que consumimos tener
una adecuada estilo de vida y evitar de sufrir de enfermedades (79).

Las frutas: Nos producen sensacion de saciedad al contener fibra, de
tener una mejor calidad de vida Ademas, su fibra nos ayuda a regular el
transito intestinal y evitar el a padecer cualquier tipo de enfermedades (76).

Los Huevos: Nos aportan carbohidratos ni gluten ni lactosa, lo que lo
convierte en un alimento “comodin” tanto para diabéticos, celiacos y
alérgicos a la lactosa Esto se debe a que es la de mas alto valor biologico
(contiene los 9 aminoacidos esenciales para el organismo (80).

El pescado: Es beneficioso ya que aporta nutrientes esenciales para la
salud, para el desarrollo, aporta pocas calorias se digiere facilmente. Hay
muchas variedades de pescado para todos los gustos, edades presenta ciertas
cantidades de proteinas, una amplia variedad de vitaminas, minerales como
vitaminas y ayuda en la mejoria de ciertas enfermedades (81).

Las verduras son alimentos saludables que ayudan al desarrollo al igual
manera ayuda a tener una mejor calidad de vida, una salud adecuada son
alimentos saludables que ayudan al desarrollo, al igual manera nos ayuda
en obtener vitaminas y minerales especificos en el crecimientos (82).

Las legumbres son un alimento rico en nutrientes que, como parte de
una dieta saludable pueden ayudar a combatir la desnutricion y ayuda en el

desarrollar un adecuado para la salud, contiene elevado proteinas y a la
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vez son alimentos saludables que las personas adultas deben consumir
frecuentemente asi ayudara en la mejoria de su salud(83).

Podemos analizar que en la tabla 3 la gran porcentaje de las personas
adultas no realizan actividad fisicas, por el exceso trabajo elaborar, falta de
ser orientado por las demas personas asi mismos ocasionando diversas
enfermedades como obesidad, diabetes casi de la mitad de las personas solo
consumen 3 veces por semana, verduras, legumbres y frutas, es un habitud
de estilo de vida importante porque ayudara en prevenir enfermedades que
puede afectar en la salud.

La mayoria de las personas adultas se bafian diariamente, se debe a que
tienen conocimientos acerca de realizar su balo diario ya que es de vital
importancia para el cuerpo este limpio y evitar olores desagradables que
nuestro cuerpo elimina. Mas de la mitad de las personas adultas duermen
entre las 6 a 8 horas en la actualidad por, el motivo de acostumbre, por el
trabajo elaborar que se levantan a cumplir con sus deberes, esto pude afectar
en su salud.

Alimentacién saludable es aquella que nos brinda todos los nutrientes,
es necesario que las persona adulta se alimente adecuado, ya que se
encuentra en una edad de riesgos que puede afectar en sus salud asi mismo
debemos evitar en pequefias porcion de alimentos para evitar ciertas
complicaciones.

Respecto el consumo de alcohol podemos ver que la mayoria de las

personas consumen bebidas alcohodlicas, solo en ocasiones, las bebidas
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alcohdlicas es un habito no adecuado que afecta al organismo que pasando
los afios se vuelve en unos de los problemas mas riesgoso para la salud
afectando a contraer enfermedades como la diabetes cancer al pulmon
problemas respiratorias entre otros.

Con respecto a los embutidos, podemos preciar que la gran mayoria
consumen alimentos mas de 2 veces por semana, lo cual es un habito
inadecuado por provocar el aumento del peso contrayendo enfermedades
como la obesidad, diabetes, problemas cardiacos, esto ocasiona en un futuro
un riesgo para su salud a largo, para entonces es recomendable que las
persona consuman alimentos que no tengan carbohidratos, ni grasas que
afecte en su salud.

En conclusion podemos decir que los Determinantes de la salud
relacionados con los estilos de vida en los adultos con diabetes de acuerdo
a lo ante descrito, que si bien es cierto se han encontrado como resultados
mas resaltantes segin la frecuencia con que se bafia refirieron que la
mayoria si realizan el habito del bafio seguido, no realizan una actividad
fisica por no tener el tiempo suficiente por el motivo del labor de trabajo,
por lo tanto es importante que el estado ayude a las personas adultas a que
tengan un suficiente trabajo estable donde ayude a que las personas tengan
un ingreso econdémico necesario con un pago suficiente que ayudara en el
bienestar del adulto consumir alimentos adecuados para la mejoria de su

salud.
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En la tabla N°4,5, 6 Se observa que segun los determinantes de la salud
relacionados con las redes sociales y comunitarias en los adultos con
diabetes en el puesto de salud Nicolds Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018.
Segun recibe algun apoyo social natural la mayoria 76% (92) no recibe, el
23,3% (28) reciben apoyo familiar. Segun recibe algun apoyo social
organizado 100% (120) No reciben. Segun apoyo que recibe de algunas de
estas organizaciones el 3,3% (21), comedor popular, 5,0% (6) reciben
Pension y el 95,0% (114) otros.

Segun el tipo que el lugar donde se atendieron esta: el 76,7% (92) no sabe,
23,3% (28) se encuentra muy cerca de su casa.

Segln tipo de seguro con el que cuenta: la mayoria el 100% (120)
SIS_MINSA otros, segun tiempo que esperd para que lo atendieran en el
establecimiento: el 92,5% (111) regular segun porcentaje se asemejan el
1,7% yel 1,7% (2) corto, muy corto y el 0,8% (1) no saben Segun la
Calidad de atencidn del servicio: el 88,3% (106) es buena, el 10,8% (13) es
muy buena y el 0,8% (no sabe).

Estos resultados obtenidos e relacionan a los estudios realizados por
Zapata G, (84) con el titulo Determinantes de la salud en adultos mayores en
el Asentamiento Humano los cedros, donde se asemejan que casi 100
% consideran gue lo atendieron a una sustancia regular de sus hogar asi
mismo el 90% fueron atendido por SIS_MINSA vy el 70% las personas

adultas manifiesta que no hay pandillaje o delincuencia cerca de su casa.
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Apoyo social: es un conjunto de recursos humanos y materiales con la
gue una persona cuenta o una familia, para poder superar una crisis ya sea

enfermedad, medios econdmicos bajos, problemas familiares (85).

Seguro: Permite cubrir una contingencia pagando por ello una prima (el
asegurado) a la compariia aseguradora o reaseguradora. Asi mismo esta
dirigido a todos los ciudadanos peruanos que cumplan con ciertas
caracteristicas. Brinda servicios de prevencidn, promocion, recuperacion,

rehabilitacidn, prestaciones econdémicas y prestaciones sociales (86).

Pandillaje: Es un problema social que siempre afecta a la sociedad, los
jovenes y adolescentes en su mayoria tratan de buscar un estilo que los

identifiquen y asi sientan que son tomados en cuenta realmente(87).

Calidad de atencion del servicio: Es dar una respuesta efectiva a los
problemas o situaciones sanitarias que inciden sobre una poblacion y sus
individuos e implica la satisfaccion de los pacientes, la familia y la

comunidad para con estos servicios (88).

En la presente investigacion los resultados en la tabla 4,5 y 6 donde las
personas adultas no cuentan con ningun apoyo organizado como por ejemplo
pensiones, es una obligacion que toda persona adulta debe tener la mayoria
de las personas son adultos y esto perjudica para su salud, al no tener este
derecho por el estado, afecta a que presenten ciertos riesgos que dafien en su
salud presentandose diversas enfermedades, como una de las principales la
diabetes, obesidad, hipertension entre otros, es primordial que toda persona

adulta tengan apoyo de familiares, ya que se encuentran
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en una edad donde la persona necesita ayuda econdmica y asi prevenir

diversos riesgos.

Asi mismo menos de la mitad consideran que el lugar donde se
atendieron esta a un tiempo regular de sus casas, mas de la mitad cuentan con
SIS-MINSA se debe a que las personas optamos por tener seguro que el SIS
por no tener los recursos suficientes, no tener un trabajo estable que tengan
con todo los beneficios, menos de la mitad fueron atendidos regular y que el
lugar donde se atendieron queda un poco lejos de su casa. Por lo tanto de la
mitad refiere que no existe tanta delincuencia y esto ayuda en la mejoria en

la salud en la persona adulta.

En conclusion que en el determinante de la salud relacionado con las
redes sociales y comunitarias de acuerdo a lo antes descrito que si bien es
cierto se ha encontrado como resultados més resaltantes que la mayoria de
las personas no presentan con ningn apoyo social organizado, asi mismo
podemos decir que las personas adultas estdn expuesto a subir diversa
enfermedades por ende se le recomienda que el ministro de salud, ayude a
las personas que tienen bajos recursos economicos aumentando programas
de controles de prevencion esto ayudara a que las personas tengan los
conocimientos suficientes, al igual manera que se incrementen el apoyo de
organizaciones como pensiones que no solo sea para las personas que han
tenido un trabajo estable si no que se ha para todos. Asi ayudara en la mejoria

de las personas.
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5. CONCLUSIONES:

En los determinantes del entorno biosocioeonomico: Segun el sexo, la
mayoria son de sexo femenino, en cuanto segun la edad son de adulto
mayor, segun grado de instruccion cuentan nivel inicial primaria y
secundaria incompleta, por otra parte su ingreso econémico nos refiere que
la mayor parte de las personas encuestadas es de menor de 750 soles.
Segun ocupacion menos de la mitad sin ocupacidn, en relacion al tipo de
vivienda la mayor parte de las personas cuentan con una vivienda
unifamiliar, de igual forma segun tenencia la mayoria cuentan con material
de piso de loseta, vinilicos, o sin vinilico, asi mismo el material de las
paredes cuentan de adobe, segun N° de personas que duermen en una
habitacion posteriormente son de 2 a 3 miembros, segun eliminacion de
excretas las personas encuestadas nos refiere que cuentan con bafio propio,
segin combustible para cocinar la totalidad es de gas, electricidad, segin
energia eléctrica la mayoria energia eléctrica permanente, segun disposicion
de basura la mayoria usan el carro recolector, segin la frecuencia con que
pasan recogiendo basura por su casa la gran cantidad de las personas
manifestaron que pasan Al menos 2 veces por semana

Segun los determinantes de los estilos de vida en los adultos la mayor
parte de las personas manifestaron que No han fumado ni he fumado nunca
de manera habitual, Segun con qué frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas
la mayoria No consumen, segun la frecuencia con que se bafia refirieron que

la mayoria si realizan el habito el bafio seguido,
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segun reglas y expectativas claras y consientes acerca de su conducta y/o
disciplina la mayoria si. Segun en su tiempo libre, realiza alguna actividad
fisica realizar en caminar, segun en las dos Ultimas semanas realiz
actividad fisica durante mas de 20 minutos las personas adultas nos refiero
que no realizan. Con respecto al cuadro de dieta segun el tipo de alimentos
que consume las personas consume refrescos con azlcar, la mayoria

consume frutas, carne diario y comen fideos y arroz diario semanal.

Segun los determinantes de redes sociales y comunitarias en los adultos
con diabetes. Segun recibe algun apoyo social natural la cantidad de las
personas no presentan con ningln apoyo social organizado Segun
institucion de la salud en la que se atendi6 en estos 12 Gltimos meses la
mayoria puesto de salud, segin considera que el lugar donde lo atendieron
esta la mayoria no sabe, Segun tipo de seguro con el que cuenta la mayoria
son otros, segun tiempo que esperdé para que lo atendieran en el
establecimiento la gran parte de las personas refiero que fue su atencion
regular, segun la calidad de atencién del servicio presentaron que fue buena,
el 10.8% muy buena y el 0.8 % no sabe segun existe pandillaje o

delincuencia cerca a su casa la mayoria Si.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIQOS:

Informar sobre los resultados obtenidos en la investigacion el
puesto de salud Nicolds Garatea Nuevo Chimbote, 2018 para la
mejora de su accionar en el &mbito de la promocién y prevencion
de la salud.

Se debe de realizar mas promocién de la salud por parte del puesto
ya que es escasa su participacién en la comunidad y no tiene los
conocimientos necesarios para que las personas puedan prevenir y
evitar tener problemas de salud.

Las autoridades deben de enfocarse méas en apoyar a las personas
mas vulnerables con los apoyos sociales que el estado invierte.

Se debe de priorizar y dar seguimiento a los pacientes que tiene
bajos recursos vy dificultades en seguir un control adecuado de su

enfermedad.
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ANEXO N° 1

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES QUE INFLUENCIAN EL

CUIDADO DE ENERMERIA EN LA PROMOCION, PREVENCION Y

RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE

SALUD NICOLAS GARATEA DE NUEVO _CHIMBOTE, 2018

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales 0 seud6nimo del nombre de la PersonNa ....eceeeeeeieeeeeieenececacecnrncnnenn

) 1 =10t [ o PN

I. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo: Masculino () Femenino ()

2. Edad:

Adulto Joven ()

Adulto Maduro ()

Adulto Mayor ()
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3. Grado de instruccion de adolescente y madre:

3.1 Grado de instruccion de la madre

e Sin nivel instruccion

e Inicial/Primaria

e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta
o Superior completa / Superior incompleta

e Superior no universitaria completa e incompleta

4. Ingreso econdémico familiar en nuevos soles

Menor de 750

e De 751 a 1000

e De 1001 a 1400

e De 1401 a 1800

e De 1801 a mas
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(6]

. Ocupacion del jefe de familia:

Trabajador estable

Eventual

Sin ocupacion

Jubilado

Estudiante

(o3}

. Vivienda

6.1. Tipo:

e Vivienda Unifamiliar

e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafa
e Local no destinada para habitacion humana

Otros

6.2. Tenencia:

e Alquiler

e Cuidador/alojado

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

e Propia
6.3. Material del piso:
e Tierra
e Entablado
e Loseta, vinilicos o sin vinilicos
e Léaminas asfalticas
e Parquet
6.4. Material del techo:

e Madera, estera

e Adobe

e Estera yadobe O
e Material noble ladrillo y cemento ()
o Eternit ()

6.5. Material de las paredes

e Madera, estera ()
e Adobe ()
e Estera yadobe ()

e Material noble ladrillo y cemento @)
6.6 Cuantos personas duermen en una habitacion

e 4 amas miembros ()

e 2 a3 miembros ()
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Independiente

7. Abastecimiento de agua:

Acequia
Cisterna
Pozo

Red puablica

Conexion domiciliaria

8. Eliminacion de excretas:

Aire libre
Acequia , canal

Letrina

()

()
()
()
()
()

()
()
()
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e Bafio publico
e Bafio propio
e Otros
9. Combustible para cocinar:
e Gas, Electricidad
e Lefia, Carbon
e Bosta
e Tuza ( coronta de maiz)
e Carcade vaca
10. Energia eléctrica:
e Sinenergia
e Lampara (no eléctrica)
e  Grupo electrégeno
e Energia eléctrica temporal

e Energia eléctrica permanente

Vela

11. Disposicién de basura:
e A campo abierto
e Alrio

e Enunpozo

()
()
()

()
()
()
0
()

()
()
()

0
0

()
()
()

e Se entierra, quema, carro recolector ( )
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12. ¢ Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

e Diariamente ()
e Todas las semana 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 ()

¢ Monticulo o campo limpio ()
o Contenedor especificos de recogida ()
o Vertido por el fregadero o desague ()
e Otros ()

I1. 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 ()
e No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual ()

15. ¢ Con qué frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas?

e Diario @)

e Dos a tres veces por semana ( )
e Unavezalasemana ( )
e Unavezal mes ( )
e  Ocasionalmente ()
. No consumo ()

16. ¢ Cuantas horas duerme Ud.?

6 a8 horas () 08 a 10 horas () 10 a 12 horas ()
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17. Con que frecuencia se bafia?

Diariamente () 4 veces a la semana () No se bafia ()

18. Tiene establecidas sus reglas y expectativas claras y consistentes acerca de su
conducta y/o disciplina.

Si () No()

19. ¢ En su tiempo libre realiza alguna actividad fisica?

e Caminar ()
e Deporte ()
e Gimnasia ()
e No realizo ()

20. ¢ En las dos ultimas semanas realiz6 actividad fisica durante mas de 20 minutos?

e Caminar ()
e Gimnasia suave ()
e Juegos con poco esfuerzo ()
o Correr ()
e Ninguno ()
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DIETA:

21. ;Con queé frecuencia

usted y su familia consumen los siguientes

alimentos?
voes | verasa | douns | Nunca
Alimentos: Diario 0 casi
la la vez a la
nunca
semana semana semana
e Fruta

Carne (Pollo, res, cerdo,
etc.)

Huevos

Pescado

¢ Fideos, arroz, papas.....

e Pan, cereales

Verduras y hortalizas

Legumbres

Embutidos, enlatados

Lacteos

Dulces, gaseosas

Refrescos con azucar

e frituras
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DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS

22. ¢Recibe algun apoyo social natural?

23.

24.

25.

e Familiares ( )

e Amigos ( )

e \ecinos ( )

e Comparieros espirituales ( )

e Comparieros de trabajo ( )

e No recibo ( )

¢ Recibe algun apoyo social organizado?

e Organizaciones de ayuda al enfermo ( )

e Seguridad social ( )

e Empresa para la que trabaja ( )

¢ Instituciones de acogida ( )

e Organizaciones de voluntariado ( )

e No recibo ( )
Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones:

e  Pension 65 si( ) no ()
e  Comedor popular si() no ()
e Vaso de leche si () no ()
e  Oftros si( ) no ()

¢, En qué institucion de salud se atendio en estos 12 altimos  meses:

e Hospital ( )
e Centro de salud ( )
e Puesto de salud ( )
e Clinicas particulares ( )
e Otros ( )
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26.

28.

29.

Considera usted que el lugar donde lo (la) atendieron esté:

e Muy cerca de su casa

e Regular
e Lejos

e Muy lejos de su casa

e No sabe

27. Qué tipo de seguro tiene Usted:

e ESSALUD

(

e SIS-MINSA (

e SANIDAD

e Oftros

El tiempo que espero para que

establecimiento de salud ¢ le parecio?

e Muy largo
e largo

e Regular

e Corto

e Muy corto

e No sabe

(
(

(
(

)
)
)
)

)
)

(

N AN N /N

N’ N’ N N N

lo (la) atendieran en el

En general, ¢la calidad de atencion que recibié en el establecimiento

de salud fue?
e Muy buena
e Buena

e Regular

(
(
(
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e Mala ( )
e Muymala ( )
e No sabe ( )

30. Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?

Si()No()

Anexo 02

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:

EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concretada 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 que influye
el cuidado, de enfermeria en la promocion, prevencion y recuperacién de la salud en

adultos con diabetes, puesto de salud garatea _nuevo Chimbote, 2018

Desarrollado por Dra. 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 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 los adultos con diabetes en los hospitales

de Chimbote.
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EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacion por medio de criterio de
expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion al constructo

evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis, se utilizo para la

Evaluacién de la validez de contenido la formula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi,

2004).

x—1

k

V=

Doénde:

% : Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.
I : Es la calificacién mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1. Se solicitd 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 QUE INFLUYE EL
CUIDADO, DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,PREVENCION Y
RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES
,PUESTO DE SALUD GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018

2. Cada experto para cada items del cuestionario respondié a la siguiente
pregunta: ¢El conocimiento medido por esta preguntaes...

. esencial?
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" atil pero no esencial?
" no necesaria?
3. Una vez llenas las fichas de validacion, se anoto la calificacion que brindaron
cada uno de los expertos a las preguntas
4. 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)
5. Se evalud que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido
teniendo en cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron la validez del
contenido. De la evaluacion se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,998 a

1(ver Tabla 2)

Tabla 1

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

Adultos Con Diabetes En Los Hospitales De Chimbote.

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
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6.3 1,000 25 1,000
6.4 1,000 26 1,000
6.5 1,000 27 1,000
6.6 1,000 28 1,000
7 1,000 29 1,000
8 1,000 30 1,000
9 1,000 31 1,000
10 1,000 32 1,000
11 1,000 33 1,000
12 1,000 34 1,000
13 1,000 35 1,000
14 1,000 36 1,000
15 1,000 37 1,000
16 1,000 38 1,000
17 1,000

Coeficiente V de Aiken total 0,998

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento es

valido para recabar informacion respecto a los DETERMINANTES QUE INFLUYE
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EL CUIDADO, DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,PREVENCION Y
RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES ,PUESTO DE

SALUD GARATEA _NUEVO CHIMBOTE , 2018

Anexo 03
EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:
Confiabilidad interevaluador

Se evalla 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
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TABLA?2
REGISTRO DE LAS CALIFICACIONES DE CADA UNO DE LOS EXPERTOS A LAS PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO

Expertos consultados Namero

n(n° | devalores
N° Sumatoria | P di d de la V de
Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto |2UMmatoria ) Fromedio | —de Aiken

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 jueces) | escala Qe

valoracion
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
31 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
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7 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000

8 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000

9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
11 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
12 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
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
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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

107




7
<,

<5
AT

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

FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS
DETERMINANTES QUE INFLUYE EL CUIDADO, DE ENFERMERIA EN
LA PROMOCION,PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN

ADULTOS CON DIABETES ,PUESTO DE SALUD GARATEA _NUEVO
CHIMBOTE , 2018

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

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

(*) Mayor puntuacidn indica que esta adecuadamente formulada.

PERTINENCIA ADECUACION (%)
DETERMINANTESDE LA ¢La habilidad o conocimiento medido | ¢Esta adecuadamente
SALUD por este reactivo es....? formulada para los
destinatarios a
encuestar?
-~ No
Esencial L peine necesari 1 2 3| 4

esencial a

4 DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICO

P1

Comentario:

P2
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Comentario:

P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:

PZ

Comentario:

P5

Comentario

P6

P6.1

Comentario:

P6.2

Comentario:

P6.3

Comentario:

P6.4

Comentario:

P6.5

Comentario

P6.6

P7

Comentario:

P8

Comentario:

P9

Comentario:

P10

Comentario:

P11
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Comentario:

P12

Comentario:

P13

Comentario:

5 DETERMINANTESDE
ESTILOSDE VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19

Comentario:

P20

Comentario:

P21

Comentario:

P22

Comentario:

P23

Comentario:

P24

Comentario

P25
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Comentario

P26

Comentario

P27

Comentario

P28

Comentario

6 DETERMINANTES DE
LAS REDES SOCIALESY
COMUNITARIA

P29

Comentario

P30

Comentario

P31

Comentario

P32

Comentario

P33

Comentario

P34

Comentario

P35

Comentario

P36

Comentario

P37

Comentario

P38
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Comentario

¢El cuestionario esta adecuadamente formulado para los destinatarios a

VALORACION GLOBAL:

encuestar?

Comentario:
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ANEXO N°04

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO:
TITULO:

DETERMINANTES QUE INFLUYE EL CUIDADO, DE ENFERMERIA EN
LA PROMOCION,PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN
ADULTOS CON DIABETES ,PUESTO DE SALUD GARATEA _NUEVO
CHIMBOTE, 2018

D o T acepto
participar voluntariamente en el presente estudio, sefialo conocer el propésito de
la Investigacion. Mi participacion consiste en responder con veracidad 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 participacién

firmando el presente documento.

FIRMA
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GRAFICA: 01

DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO QUE
INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,
PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO
CHIMBOTE, 2018.

GRAFICO 1: SEXO DE LA PERSONA ADULTA CON DIABETES.
PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE,
2018

® Masculino = Femenino

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetesen el
puesto de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra.
Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 2: EDAD DE LA PERSONA ADULTA CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS

GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018
140

120

100
80
60
40
20

0
Jjoven mayor a'aduro tal
21 34

N 65 120

By 18% 54% 28% 100%
]

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto
de salud Nicoléas Garatea- Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez
Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICOS 3: GRADO DE INSTRUCCION DE LA PERSONA
ADULTA CON DIABETES. PUESTO NICOLAS
GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

e
120
100
80
60
40
20
0
Sin nivel e | Inicial/Prima cier;:)lredtz;lsae superior j:ip\)lzrrlsoi:arir;o T
instruccion ria cundaria Fomple'lca © completa e Total
Incompleta neompleta incompleta
N 3 78 38 0 1 120
. % 3% 65% 32% 0% 1% 100%
FOETTE. CUcsSUOario Ut deter minaries ue 1a saltud e AuUItos conulapeies e el pucsto

de salud Nicolas Garatea- Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directorade la linea de investigacion.

GRAFICO 4: INGRESO ECONOMICO FAMILIAR DE LA
PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

140
120
100
80
60
40
20
0
Menor de De De 1001 a De 1401 a De 1801 a
750 1 1400 1800 mas

N 0 120 0 0 0 120

% 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 100,0
| |

de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directorade la linea de investigacion.
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GRAFICO 5: OCUPACION DE LA PERSONA ADULTA CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO
CHIMBOTE, 2018

140
120
100
80
60
40
20

0 F
Tr bajador S . .

- Eventual ., Jubilado = Estudiante Total
estable ocupacién

1 102 14 2 1 120
0,8 85,0 11,7 1,7 0,8 100,0

TUCTIE: CUCSUONATTO UC UCTETTINaNES 08 12 Salt0 e AUUTIoS Con aranetes e el puesto

de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacién.
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GRAFICA: 02
DETERMINANTES RELACIONADOS CON LA VIVIENDA QUE
INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,
PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO
CHIMBOTE, 2018.

GRAFICO 6.1: TIPO DE VIVIENDA DE LA PERSONA
ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018.

140 T
120 _
100 _
80
60
40
20
0 |
N Vecindad dLoctél n(;)
Vivienda vienda ' quinta, estinada
unifamiliar MUItfamili - choza, para la Otros Total
ar cabafia habitacié
n
humana
LI\ 98 22 0 0 0 120
Yy 8% 18% 0% 0% 0% 100%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto
de salud Nicolas Garatea- Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 6.2: TENENCIA DE LA VIVIENDA DE LA PERSONA
ADULTA CIN DIABETES EN EL PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_NUEVO CH IMBOTE, 2018.

140
1707

100
80
60
40
20

Plan_social
Alquile (dan casa
r para vivir)

Propia Total

N 2 1 0 0 117 120

% 2% 1% 0 0% 97% 100%
%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto
de salud Nicolas Garatea- Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 6.3: MATERIAL DEL PISO DE LA VIVIENDA DE LA
PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

140
120
100
80
60
40
20
0
) Loseta, Laminas
Tierra Entablado vinilicos, o asfalticas Parquet Total
sin vinilico
| |
. N 88 0 32 0 0 120
% 73% 0% 27% 0% 0% 100%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de
salud Nicolas Garatea_ Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 6.4: MATERIAL DEL TECHO DE LA VIVIENDA DE
LA PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018

140
120
100
80
60
40
20
0
Material
Madera,
Estera
estera e adObey |andc;ﬁ:§'y Eternit Total
cemento
- N 59 47 3 I 3 120
PA AC)Olﬂ qc,olﬂ 20/ ~0/ 294 100°%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directorade la linea de investigacion
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GRAFICO 6.5: MATERIAL DE LAS PAREDES DE LA VIVIENDA
EN PERSONAS ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

EW.Ta)

120
100
80
60
40
20
0
Material
Madera, Esteray nooble, Total
esteral adoble ladrillo y
cemento
N 0 61 53 6 120
- % 0 50,8 42,0 3,0 100,0
Clonto- Cuoctionarin de dotorminantac dao 1o caliud on Adultoc can diahaotoc Diocin do

salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 6.6: NUMERO DE PERSONA QUE DUERMEN EN UNA
HABITACION EN LA VIVIENDA DE LAS PERSONA ADULTA
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_
NUEVO CHIMBOTE, 2018

14U

120

100

80

60

40

20

0
4 a mas miembros 2

N 0

% 0,0 47,5 52,5 100,
]

| |
Euente: Cuestionariode determinantes de 1a saliid en Adultas can diabhetes Piiesto de

salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacidn.
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GRAFICO 7 ABASTECIMIENTO DE AGUA EN LA VIVIENDA EN
LA PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

140
120
100
80
60
40

20

0 -
Conexion

Acequia Cisterna Pozo Red publica

domiciliaria

N 0 0 23 97 0 120
% 0,0 0,0 19,2 80,8 0,0 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto
de salud Nicol&s Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 8: ELIMINACION DE EXCRETACION EN ADULTOS
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018.

140
120
100
80
60
40

20

0

aire libre acequia letrina Bafio publico Bafio propio Total
N 0 0 0 0 120 120
B % 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0 100,0

~ Fuente: Cuestionario de determinantes de Ia salud en Adultos con diabetes en el puesto
de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 9: COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LA VIVIENDA
DE LA PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018.
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100

80

60

40

20

0

Tuza(
N carca de
lefia, carbon Bosta coronta de Total

; vaca
maiz)

Gas
Electricidad

mN 120 0 0 0 0 120
m% 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto
de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez
Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 10: ENERGIA ELECTRICAEN LA VIVIENDA DE LA
PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018.

140
120
100
80
60
40
20
0
Energia
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electrica)
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N 0 0 4 116 120
u % 0,0 0,0 3,3 96,7 100,0
— ry o 40 H ol oo H 4 ol 1 L.l ALl N NS N 4

salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 11: DISPOSICION DE BASURA EN LA VIVIENDA
DE LAS PERSONA CON DIABETES ADULTA. PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

140

120

100

80

60

40

20

0
Se entierra, quema,

campo abierto al rio En un pozo
carro recolector

mN 0 0 0 120
m% 0,0 0,0 0,0 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el
puesto de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra.
Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 12: FRECUENCIA DE RECOJO DE BASURA EN
LA VIVIENDA EN LOS ADULTO CON DIABETES. PUESTO
DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

140

120
100
80
60
40
20
0
todas las , al menos 1 vez
o al mes pero no
Diariamente semanas pero veces por Total
o todas las
no diariamente semana
semanas
N 0 0 120 0 120
|
% 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
=
Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de

salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacién.
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GRAFICO 13: ELIMINACION DE BASURA EN LA VIVIENDA DE
LAS PERSONA ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

140
120
100
80
60
40
20
0
Se entierra,
campo abierto al rio En un pozo qguema, carro Total
recolector
N 0 0 0 120 120
m% 0,0 0,0 0,0 100,0 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes.Puesto
de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez
Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO: 03

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA QUE INFLUENCIAN EL
CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION, PREVENCION Y
RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON DIABETES EN EL
PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA NUEVO CHIMBOTE, 2018

GRAFICO 14: ACTUALMENTE FUMA LA PERSONA ADULTA
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA-
NUEVO CHIMBOTE, 2018
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o veces bor Unavez por  fumado nunca Total
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semana )
habitual
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W 100 0,2 0,4 65,2 100

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO15: FRECUENCIA QUE INGIERE BEBIDAS
ALCOHOLICAS A LA PERSONA ADULTA CON DIABETES.
PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA- NUEVO
CHIMBOTE, 2018.

140
120
100
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60
40
20
0
Dos o tres Una vez Ocasionalm No
veces por Total
por semana ente consumo
semana
- N 0 0 0 7 113 120
- % 0,0 0,0 0,0 5,8 94,2 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacidn.
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GRAFICO 16: NUMERO DE HORAS QUE DUERME LA PERSONA
ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018
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salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 17: FRECUENCIA CON LA QUE SE BANA LA PERSONA
ADULTA CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA NUEVO CHIMBOTE, 2018

140
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60
40
20
0

Diariamente 3 \Sls;easnaala No se bafia Total

EN 118 0 2 120

% 98,3 0,0 1,7 100,0

FUeNte: Cuestionario de aeterminantes 0e 1a salud en AJuItos con alabetes
en el puesto de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado
por la Dra. Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 18: REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y

CONSITENTES ACERCA DE SU CONDUCTA Y DISCIPLINA DE LOS

ADULTOS CO DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018

m Reglasy expectativas claras
y consistentes acerca de su
conducta y/o disciplina

W Si
Total

100,0%

o Total

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana.
Directorade la linea de investigacion.

GRAFICO 19: ACTIVIDAD FISICA EN LOS ADULTOS CON
DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO
CHIMBOTE, 2018
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N 9 3 0 111 120
u % 7,5 2,5 0,0 92,5 102,5

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de salud
Nicoléas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana.
Directorade la linea de investigacion.
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GRAFICO 20: ACTIVIDAD FISICA QUE REALIZA LOS ADULTOS
CON DIABETES DURANTE MAS DE 20 MINUTOS. PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018.
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0
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana.
Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 21: FECUENCIA QUE CONSUME LOS ALIMENTQOS
LOS ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacion
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GRAFICO: 4,5,6

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS QUE
INFLUENCIAN EL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA PROMOCION,
PREVENCION Y RECUPERACION DE LA SALUD EN ADULTOS CON
DIABETES EN EL PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_ NUEVO
CHIMBOTE, 2018.

GRAFICO 22: RECIBE APOYO SOCIAL NATURAL LOS ADULTOS
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO
CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de salud
Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana.

Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 23: RECIBE APOYO SOCIAL ORGANIZADO EN LOS
ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana.
Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 24: RECIBE APOYO DE ALGUNA DE ESTAS

ORGANIZACIONES LOS ADULTOS CON DIABETES. PUESTO

DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el
puesto de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra.

Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 25: INSTITUCION DONDE SE ATENDIERON
DURANTE 12 MESES EN LOS ADULTOS CON DIABETES.
PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO
CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el
pUCDLU LiC aa;uu' I\libUiab Odlalta = INUcvU bi IiIIIiJUI.C, U 10, ciabm GUIU |JUI ia urd.

Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 26: CONSIDERACION DE DISTANCIA DONDE SE
ATENDIO LOS ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_NUEVO CHIBMOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetesen el
puesto de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra.
Vilchez Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 27: TIPO DE SEGURO QUE TIENEN LOS ADULTOS
CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_
NUEVO CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes en el puesto de salud
Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana.
Directorade la linea de investigacion
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GRAFICO 28: TIEMPO QUE ESPERO PARA ATENDERSE LOS
ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de
salud Nicoléas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directora de la linea de investigacién.

GRAFICO 29: CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIO LOS
ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA _NUEVO CHIMBOTE, 2018
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto
de salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez
Reyes Adriana. Directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 30: EXISTE PANDILLAJE CERCA DE LA CASA DE
LOS ADULTOS CON DIABETES. PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_NUEVO CHIMBOTE, 2018

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en Adultos con diabetes. Puesto de
salud Nicolas Garatea - Nuevo Chimbote, 2018, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes
Adriana. Directorade la linea de investigacion.
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