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RESUMEN
El estilo de vida son conductas que cada persona realiza a diario, inculcado durante su
crecimiento. El estado nutricional es la situacion de salud de una persona, determinando
su nutricion donde se planteo el siguiente problema de investigacién de tipo cuantitativo,
de nivel descriptivo correlacional, con disefio no experimental. Tuvo como objetivo
general: Determinar la relacion del Estilos de vida y estado nutricional del adulto mayor
del centro poblado de Pariacaca — Carhuaz, 2020. La muestra estuvo constituida por 100
adultos mayores, a quiénes se le aplicd dos instrumentos: La escala de estilos de vida y la
tabla de valoracion nutricional segin (IMC) del adulto mayor. Utilizando las técnicas de la
entrevista y observacion. se presentd en tablas de doble casilla de frecuencia y porcentaje,
para su respectivo procedimiento. Para establecer la relacion entre variables de estudio se
utilizé la prueba de independencia de criterios Chi cuadrado con el 95% de confiabilidad y
significancia de P< 0,05. Llegando a los siguientes resultados: En cuanto al estilo de vida
el 63%tienen un estilo de vida no saludable y el 37% tienen un estilo de vida saludable.
En cuanto al estado nutricional el 49% tiene un estado nutricional normal, el 32% con
sobrepeso, el 16% delgadez y el 3% obesidad, en cuanto a la relacion se encontr6 que si
existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y el estado nutricional del
adulto mayor. Llegando a una conclusion que si existe relacion significativa entre el estilo

de vida y estado nutricional.

Palabras clave: adulto mayor, estado nutricional, estilos de vida.



ABSTRACT
The lifestyle are behaviors that each person performs daily, instilled during their growth.
The nutritional status is the health situation of a person, determining her nutrition where
the following research problem of a quantitative type, of a descriptive correlational level,
with a non-experimental design, was raised. Its general objective was: To determine the
relationship between lifestyles and nutritional status of the elderly in the town of
Pariacaca - Carhuaz, 2020. The sample consisted of 100 older adults, to whom two
instruments were applied: The lifestyle scale life and nutritional assessment table
according to (IMC) of the elderly. Using interview and observation techniques. it was
presented in double box tables of frequency and percentage, for their respective
procedure. To establish the relationship between study variables, the Chi-square criteria
independence test was used with 95% reliability and significance of P< 0.05. Reaching
the following results: Regarding lifestyle, 63% have an unhealthy lifestyle and 37% have
a healthy lifestyle. Regarding the nutritional status, 49% have a normal nutritional status,
32% overweight, 16% thin and 3% obese, regarding the relationship, it was found that
there is a statistically significant relationship between lifestyle and nutritional status of
the elderly. Reaching a conclusion that there is a significant relationship between lifestyle

and nutritional status.

Key words: elderly, nutritional status, lifestyles
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INTRODUCCION

El estilo de vida son conductas que cada persona realiza a diario, inculcado
durante su crecimiento y desarrollo, que determina su estado de salud. El estado
nutricional es la situacion de salud de una persona, determinando su nutricion. Estés
variables conllevan a mejorar el estado de salud de la persona, de lo contrario, la salud
de los individuos podria estar en riesgo, contrayendo diversas enfermedades en el

futuro. Influyendo de manera negativa a las condiciones de vida cotidiana (1).

La Organizacion Mundial de la Salud (2) confirma que la supervivencia de la
humanidad se explica en un 25% por un estudio de cada uno de las personas en un
75% por los elementos externos, en lo cual el estilo de vida saludable toma un lugar
primordial. Por lo cual indica que la esperanza de vida se va extendiendo mas, y ha
Ilegado a los 68 afios para masculinos y 73 afios en femeninos, en el que los individuos
han logrado unos 6 afios a promedi6 de vida desde los 1990 de acuerdo este reporte
en el mismo afio la esperanza de vida en nuestro pais era de 69afios en masculinos y

73 afios en femeninos.

En la republica dominicana en el afio 2021 la pandemia afecto mucho al estilo de
vida, méas aln a los ancianos ya que los mas afectados han sido los adultos mayores.
Esto més afecto en lo que es la dieta, la actividad fisica y la salud mental. Esta
pandemia de covid 19 ha hecho que las naciones tomen mas encuentra lo que es la
alimentacion, la pandemia mas afecta a los que padecian de sobrepeso y obesidad. Ya

que estos factores tenian mas riesgo de contraer el SARS-CoV-2. Esto se debe a que



la actividad fisica ha sido disminuida, por miedo al contagia se serraron los gimnasios,

parques Yy espacios al aire libre (3).

En el 2022 en Espafia una de las principales enfermedades es debido a un mal
estilo de vida y una mala alimentacion es to se evidencia por padecer la obesidad, este
factor se ha convertido en el problema de salud publica ya que es el factor de riesgo
de contraer la enfermedad de cardiovascular. Este problema es alto en la comunidad
espafiola mas aun en los hombres, esto se elevando con la edad y esta relacionado con
el nivel socioeconémico. Ya que un estilo de vida con mayores niveles de actividad
fisica, un estilo de vida moderadamente sedentario y un patron dietético mediterraneo
se asocian con menores probabilidades de obesidad, obesidad abdominal y factores de

riesgo cardiovascular (4)

En el Per(, la comunidad del adulto mayor esta representado con un 10% de los
habitantes total, son los grupos que muestran una alta prevalencia de desnutricion,
sobrepeso y obesidad, hoy en dia encontramos 2 907 138 de adultos mayores, cada
afio los adultos van en aumento en 3.3% y se manifiesta que para el 2021 haya crecido
esta poblacion a llegar hasta 3 727 000 y se representara asi el 11.2%. se dice que la
gran mayoria de esta poblacién se encuentran localizados en los departamentos de
Arequipa, Moqguegua, limay la provincia constitucional de callao, en nuestro pais el
crecimiento de esta poblacion de adultos mayores estan en amento ya que el Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica (5) para el afio 2021 el adulto mayor crecié hasta

los 3 115 0 el cual simboliza 9.7% de poblacion (6).



Para el afio 2021, en el Peru las dificultades alimenticias han sido muy dificil. Ya
que afecto a todo el mundo, esto se debe resolver mediante de promocion, prevencién
y la recuperacion. Ya que la pandemia del covid 19 ha implicado demasiado en lo que
es la nutricion en un paciente contagiado. Lamentablemente para las autoridades,
funcionarios de Perq, la desnutricion cronica y la anemia infantil no son tan
importantes, la solucion es la vestimenta. La nutricion es importante para el desarrollo
de todo el mundo ya es la base fundamental para todos. EI Peru es uno de los paises
que tiene problemas de alimentacion esto hace que el crecimiento no se dé como en

otros paises, ya que ignoran estos problemas nutricionales (7).

El Perd no es libre a las diferentes enfermedades que es causado en los adultos
mayores. Los estilos de vida saludables y no saludables estan relacionados con los
enfermedades crdnicas y degenerativas. En general, las enfermedades cardiacas, el
colesterol , la diabetes y la hipertension arterial, esto se da principal mente aun mal
habito alimenticios esto aumenta mas los riesgos a padecer otros enfermedades que
aln no se presentan , por otra parte la Revista Peruana de Medicina en el Per(
experimentan que la Salud Pablica y los problemas de salud con el estado nutricional
de las personas mayores se debe aun estilos de vida poco saludables (como la falta de
nutricion) deportes, vida sedentaria, la desnutricion, etc. pueden generar problemas de

salud como enfermedades crénico degenerativas (8).

Segun las Encuestas Demogréficas y de Salud Familiar 2021, las encuestas fueron

realizados a personas mayores y encontro que los estilos de vida poco saludables



tendran un efecto nocivo en esta etapa de la vida. Entre ellos, el 13,6% de nosotros
sufrimos de hipertension arterial y el 14,5% Diabetes, el 50,4% de las personas tienen
sobrepeso, el 42,5% de las colillas de cigarrillos y el 32,4% de las personas consumen
bebidas alcohdlicas. Estas son enfermedades comunes y factores de riesgo. Los

ancianos tienen un estilo de vida deficiente (9).

En laregion Ancash, la Direccion Regional de Salud (10) para el afio 2021 reporta
que la mayoria de las consultas en los adultos mayores fueron por enfermedades no
transmisibles, cronicas, respiratorias, degenerativas, lumbalgia, sobrepeso e
infecciones del tracto urinario, las mismas ocasionadas por alimentaciones no
saludables. Porque en la zona de Ancash se observa que en el afio 1981 habia el total
de 58.373 adultos mayores, en la actualidad se ha incrementado a 147.261, por ello es
importante cuidar la salud en tercera edad, por ellos se debe realizar la promocion y
prevencion de estilos de vida saludables mediante campafas sesiones educativas y

visitas domiciliarias entre otros.

La provincia de Huaraz tiene 163 mil 936 habitantes, de los cuales presentaron
durante la pandemia del covidl9 el (15.1%) tenian riesgos cardiovasculares, asi
mismo en la zona rural 66.7%, en las urbanizaciones con el 95%, tabaquismo 21.6%,
obesidad 15.7%, sedentarismo 73.5%, alcoholismo 12.7%, y triglicérido elevado en
un 39.2%, son los principales factores que afecta a la poblacion adulta de provincia

de Huaraz (11).



A esta cruda realidad no son ajenos los adultos mayores que habitan en el centro
poblado de Pariacaca de la provincia de Carhuaz y que pertenece a la jurisdiccion Red
Huaylas sur. perteneciente a la region Ancash Este sector se encuentra ubicado a una
altura aprox. 3,050 msnm. Limites por el norte con el centro poblado de Hualcan, por
el este, parque nacional de Huascaran, por el oeste, provincia de Carhuaz y por el sur
con el caserio de cocha pampa. actualmente habitan aproximadamente 1000 habitantes
de los cuales residen como 850 personas que se dedican a la agricultura, ganaderia
comercio. ademas, cuentan con el servicio de saneamiento basico como luz, agua,
desagtie, el carro recolector de basuras pasa cada mes, pero no diariamente el tipo de

viviendas que mas predomina es de material rustico (adobe) (12).

Realizan fiestas costumbristas cada afio a la virgen del rosario, siendo una
costumbre peculiar y similar como se da en la provincia de Carhuaz, asi mismo se
celebra con comidas tipicas de la zona con las bebidas caseras y danzas costumbristas,
con respeto a la vestimenta de las personas en mujeres es sombrero, chompas con
bordados, polleras y en hombres camisa, chompa, pantalén en general la mayoria
como tipo de vestimenta es lo comun. por otro lado, este caserio cuenta con una posta
medica que se encuentra cerca a la plaza de caserio de Pariacaca la posta medica
cuentan con una obstetricia, una enfermera y una técnica. pertenece a la micro red
Carhuaz de acuerdo a la denominacion de sectores con una nueva resolucién directoral
013-43-214 del ministerio de salud, la mayoria cuenta con seguro de salud (SIS,

MINSA) las enfermedades mas frecuentes que encontramos en los adultos son como



estilos de vida no saludable, la desnutricion, entre otros etc. (12). Por lo anteriormente

expuesto, planteo la siguiente pregunta de investigacion

¢Cual es la relacion entre estilo de vida y estado nutricional en los adultos del centro

poblado de Pariacaca — Carhuaz, 20207

Para poder dar respuesta al problema, se ha planteado el siguiente objetivo general:

Determinar la relacion entre el estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor del

centro poblado de Pariacaca — Carhuaz, 2020.

Para poder alcanzar el objetivo general, se formul6 los siguientes objetivos especificos

Identificar el estilo de vida del adulto mayor del centro poblado de Pariacaca —
Carhuaz, 2020.
Identificar el estado nutricional del adulto mayor del centro poblado Pariacaca -
Carhuaz, 2020.
Establecer la relacion entre el estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor del

centro poblado de Pariacaca — Carhuaz, 2020.

Esta investigacion se justifica ya que permite conocer los estilos de vida y el
estado nutricional de los adultos mayores para poder identificar estrategias preventivo
promocionales que permitan reducir el riesgo de esta carencia nutricional. Con el fin
maximo de lograr estandares de una alimentacion saludable y un estado nutricional

adecuado para todos los adultos mayores y reducir la tasa de mortalidad por mala



alimentacion y un estado nutricional baja en hierros vitaminas etc. En el ambito
promocional ayudara a la poblacion a identificar y concientizar a los adultos sobre los
estilos de vida y estado nutricional que influyen en los adultos y las consecuencias que
derivan de ella respetando las costumbres y tradiciones de la poblacion cuyos
resultados seran empleados para las futuras investigaciones que se realizaran dentro

de los parametros educativos.

Este informe sirve de apoyo a la poblacién estudiantil puesto que va a promover
a realizar un estudio méas extenso sobre el tema, asi mismo servira de soporte para la
poblacion en cuanto a los resultados y conclusiones que se van a presentar estos van
a contribuir a que los programas preventivo promocional de la salud de los adultos
mayores del centro poblado de Pariacaca de la provincia de Carhuaz, sean mas
eficientes y asi poder de alguna u otra manera reducir los un estilo de vida no saludable
y poder lograr una mejora en el manejo y control de los diversos problemas de salud

que se puedan presentar en los adultos de comunidad de Pariacaca Carhuaz.

Esta investigacion es primordial para las entidades, municipios y para el sector
salud, pero méas importante para la comunidad donde se realizé el presente estudio ya
que se identificara los estilos de vida no saludable y que complicaciones
consecuencias contrae. De esa forma se puede reducir las en los adulos mayores, al
identificar el adecuado estilo de vida nos va ayudar a mejorar la salud de la poblacion
y de esa forma se planteara estrategias para mejorar y dar solucion a la salud de los

adultos mayores de la comunidad de Pariacaca.



El estudio con enfoque cuantitativa, con disefio correlacional en donde se trabajo
con una muestra de 100 personas adultos mayores y para la recoleccion de datos se
utilizé la entrevista, observacion y cuestionarios debidamente validados, para el
procesamiento de los datos se utilizd el programa SPSS v.25.0, la prueba de
independencia de criterio de inferencial, la prueba de independencia de criterio chi
cuadrado. Los resultados obtenidos fueron en el Estilo de vida el 63% presentan un
Estilo de vida no saludable y el 37% estilo de vida saludable: en relacion al estado
nutricional, el 49% esta dentro de lo normal, el 32% se encuentra sobrepeso, el 16%
tienen delgadez y el 3% obesidad. Se concluy6 que si existe relacion estadisticamente

significativa entre Estilo de vida y estado nutricional.



Il. REVISION DE LA LITERATURA:

2.1. Antecedentes.

A nivel internacional:

Yaulema L, Parrefio A, et al, (14) en su investigacion: “Estilos de vidas
de los adultos mayores residentes en parroquias rurales del Cantén Riobamba-
Ecuador 2021”. El objetivo fue describir el comportamiento de los estilos de vida
en adultos mayores. Investigacion descriptiva con muestra de 225 personas. En
los resultados se observé que la edad promedio fue 67,44 afios con predominio
de féminas (60,44%). El 76,00% de los ancianos viven solos y el 79,11% presento
diagndstico de enfermedad crénica. El 94,22% realizan actividades fisicas menos
de 2 veces por semana y el 92,44% consumia una alimentacion inadecuada en el
momento de realizar la investigacion; el 79,11% acude a controles de salud menos
de 2 veces al afio. Se concluye que existe un elevado por ciento de adultos
mayores con estilos de vida poco saludables caracterizado principalmente por
elevada presencia de enfermedades cronicas, alimentacion poco saludable y baja

practica de actividades fisicas.

Toapaxi E, Guarate Y, et al, (15) en su investigacion: “Influencia del estilo
de vida en el estado de salud de los adultos mayores, Ecuador 2020. Cuyo objetivo
fue Analizar el estilo de vida y su influencia en el estado de salud de los adultos
mayores del Sector la Unién, Provincia de Cotopaxi. Estudio cuantitativo,
correlacional, transversal, con una de 35 adultos mayores. En los resultados: el

sexo en 63%, 71% son indigenas, el 44% con edad entre 60-70 afios, en los



adultos mayores predominG el estilo de vida bueno con una diferencia
significativa fantastico y regular, en la alimentacion la mayoria consume dietas
hipo sodicas y bajas en grasas, mantienen un peso adecuado, automedicacion
ocasional y 43% presenta dolor corporal que dificulta un poco sus labores.
Conclusiones: La poblacion mantiene un estilo de vida adecuado, sin embargo,
se deben fortalecer con actividades educativas de promocién de salud como el

poco consumo frutas y verduras, hébitos cafeicos frecuentes.

Garcia L, (16) en su investigacion: Estado nutricional en adultos mayores y
su relacion con enfermedades cronicas no transmisibles Maya beque — Cuba,
2021. Cuyo objetivo fue Describir la situacion nutricional del adulto mayor y su
relacién con las enfermedades cronicas no transmisibles. Estudio descriptivo
transversal, Predominaron los adultos mayores de 60 a 74 afios, en un 52.57 %j;
el sexo femenino, el 32.98 %, el estado civil casados, un 42.26 %. El factor de
riesgo de malnutricion mas frecuente fue la polifarmacia, en 63.91 %, la
enfermedad cronica mas presente era la hipertension arterial, 52.57 % vy la
valoracion nutricional influyente el sobrepeso, en ancianos que presentaron de 2
a 3 enfermedades, 29.79 %. Conclusiones: El sobrepeso es el estado nutricional
que prevalece en los adultos mayores, se asocia con las variables
sociodemogréficas y los factores de riesgo que describen la relacién del proceso

de envejecimiento y las enfermedades cronicas no transmisibles.

Nivel nacional:
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Hancco B, (17) en la investigacion “Estilos de vida y estado nutricional del
adulto mayor del adulto mayor beneficiarios del programa nacional de asistencia
solidaria pension 65-atuncolla 2019.teniendo como objetivo determinar la
relacion entre el estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor; el estudio
fue de tipo descriptivo de corte transversal, con disefio correlacional, en una
muestra de 94 adultos. Cuyo resultado que el 53.19% se encuentra con un estilo
de vida saludable y el 46.81% tiene un estilo de vida no saludable, respecto al
estado nutricional del adulto mayor el 48.94% tiene delgadez, el 32.98% un
estado nutricional normal, el 15.96% presenta sobre peso y el 2.13% obesidad.
Se concluyo, que no existe relacion estadistica entre el estilo de vida y el estado

nutricional del adulto mayor.

Tentalean A, (18) en la investigacion “Estilos de vida de los adultos
mayores del Asentamiento Humano “La Victoria”, distrito de la Banda de
Shilcayo, Setiembre 2019 a febrero 2020. Teniendo como objetivo determinar la
relacién que existe entre los estilos de vida y el estado nutricional del adulto
mayor en el Asentamiento Humano La Victoria del Distrito de la Banda de
Shilcayo. Setiembre 2019 a febrero 2020. El estudio es de tipo no experimental
de enfoque cuantitativo, descriptivo, de corte transversal, la muestra fue de 40
adultos mayores. cuyo resultado que el 85,0% (34) de los adultos mayores en
estudio tienen estilos de vida no saludables, y solo el 15,0%, (6) presentan estilos
de vida saludables. Concluyendo se aprecia la relacion significativa entre estilos

de vida y estado nutricional de los adultos mayores (P = 0.01).
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Sandoval E, (19) en la investigacion “Estilos de vida y estado nutricional
del adulto mayor en Fanupe Barrio Nuevo — Morrope, 2018”. Teniendo como
objetivo Determinar la relacion entre el estilo de vida y el estado nutricional del
adulto mayor en Fanupe Barrio Nuevo Morrope 2018. teniendo un estudio
descriptivo correlacional, cuyo resultado que el 13,5% poseen estilo de vida
saludable y 86,5% estilo de vida no saludable; con respecto al estado nutricional
el 75,7% son delgados, el 18,9% normales, el 5,4% con sobrepeso, llegando a la
conclusion que si existe relacion estadisticamente entre el estilo de vida no

saludable con el estado nutricional.

Alvarado M, (20) en la investigacion “habitos alimentarios y estado
nutricional en adultos mayores, centro de salud pachacudtec, Cajamarca - 2018.”
Tiene como objetivo general: Determinar la relacion entre los héabitos
alimentarios y el estado nutricional de los adultos mayores del Programa del
Adulto Mayor del Centro de Salud Pachacutec-Cajamarca, 2018. Donde el tipo
estudio descriptivo, correlacional y transversal, la estuvo conformada por 372
adultos mayores, tuvo los siguientes resultados: Los adultos mayores
participantes del estudio en su mayoria practican habitos alimentarios
inadecuados, como no comer a sus horas principalmente siendo una minoria que
si lo practican. En el estado nutricional mediante el indice de masa corporal, cerca
de un tercio de la poblacidn en estudio presenta un indice de masa corporal dentro
de los valores normales y mas de la mitad tienen bajo peso y sobrepeso lo cual le

predispone al riesgo de adquirir enfermedades cronicas degenerativas y/o
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carenciales que afectan su calidad de vida, llegando a una conclusion que si
Existiendo relacion significativa entre los habitos alimentarios y el estado

nutricional.

Nivel regional:

Mauricio M, (21) en la investigacion “Estilo de Vida y Estado Nutricional
de los Adultos Maduros en el Asentamiento Humano 14 de febrero. Nuevo
Chimbote, 2018 el estudio es de tipo cuantitativo, con disefio descriptivo
correlacional. Cuyo resultado que el 75.0% estilo de vida saludable y 25.0%estilo
de vida no saludable. En relacion al estado nutricional el 59,0% delgadez, el
20,0% normal, el 11,0% sobrepeso y el 10,05 obesidad, llegando a la conclusion

que no existe relacion significativa entre ambas variables.

Quispe E, (22) en la investigacion “Habitos alimentarios y su relacion con
el estado nutricional de adultos mayores atendidos en el Hospital de
Pomabamba,2018”, teniendo tipo estudio cuantitativo de nivel correlacional no
experimental y trasversal. la muestra estuvo conformada por 62 adultos mayores,
obteniendo como resultado que el 48,4% se ubicaron en el nivel regular en cuanto
a los niveles de habitos alimentarios, el 43,5% de encuestados se ubicaron en el
nivel regular en los beneficios de los habitos alimentarios, el 45,2% en factores
gue determinan los habitos alimentarios, el 53,2% se ubicaron en el nivel regular
en calidad de vida y el 64,5% fueron de nivel regular en las causas de la mala

alimentacion del adulto mayor, respecto al estado nutricional el 61.3% de las
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personas adultas presentan riesgo nutricional por déficit, llegado a una
conclusion que si  existe una buena correlacion directa entre los habitos

alimentarios y el estado nutricional.

Dongo k, (23) en la investigacion” estilo de vida y estado nutricional del
adulto mayor. urbanizacion las brisas ii etapa nuevo Chimbote, 2019.” Tiene
como objetivo general: determinar la relacion del estilo de vida y estado
nutricional de los adultos mayores la urb. Las brisas ii etapa nuevo Chimbote, afio
2019. de tipo cuantitativo, de corte transversal con disefio descriptivo
correlacional. La poblacion estuvo constituida por 143 adultos mayores,
Llegando a los siguientes resultados que los adultos mayores la mayoria tienen
estilo de vida no saludable y un porcentaje significativo estilo de vida saludable.
Mas de la mitad tiene un estado nutricional normal. Llegando a una conclusion
que si existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y el

estado nutricional del adulto mayor.

2.2.Bases Teoricas de la Investigacion.

2.2.1. bases teéricas.

La presente investigacion tiene como sustento la teoria de Marc Lalonde y

Nola pender.

La adultez se clasifica en tres fases en adultez temprana, media y tardia,
posterior mente trabajaremos en esta investigacion con adultez tardia que va des

de los 60 afios. La adultez tardia o conocido donde el adulto empieza perder los
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musculos y fuerza y los sentidos cognitivos que se van deteriorando, algunos
autores precisan que el adulto mayor es a partir de los 60 afios y otros nos detallan
que es a partir de los 65-70 (24).

Lalonde (25) es Abogado canadiense nacido en 1929. Fue Ministro de Salud
y Bienestar Social de su pais, actualmente es miembro de la Asamblea Legislativa
de Ontario y representa al Partido Liberal de Ontario. En 1972, propuso una
importante reforma del sistema de seguridad social de Canada. En 1974, public
"Una nueva perspectiva sobre la salud de los canadienses”, un documento
conocido como "Informe Lalonde". Su premisa es gque la salud y/o la enfermedad
no tienen nada que ver con la promocién de la salud y la prevencién de la
enfermedad solo con factores bioldgicos o agentes infecciosos; de hecho, enfatiza
que la mayoria de las enfermedades tienen una fuerte base u origen
socioeconémico.

Lanlonde en Aquino (26) manifiesta que los estilos de vida simbolizan a
un grupo de decisiones que lo toma el individuo con respecto a su salud ya que
ejerce mucha responsabilidad. Desde el punto de vista de la salud, una mala
decision y mal habito personal perjudica y lleva a un riesgo para la misma
persona. Donde esos riesgos pueden tener o conllevan a una enfermedad o a la

muerte, podemos garantizar que el estilo de vida tuvo mucho que ver en esto.

Para Lalonde en Alcalde (27) uno de los factores del campo de la salud es el
estilo de vida, ya que un estilo de vida no saludable puede dafiar la salud agresiva

mente del individuo, si el estilo de vida es favorable el grado de la salud seré alta
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y si su estilo de vida es poco favorable la persona se enfermara. despejando el
campo de la salud que se estan clasificando como en el medio ambiente la
biologia humana, estilo de vida y organizacion de la atencion de la salud. Se
dividen en cuatro dimensiones las cuales hablaremos en este presente trabajo de

investigacion.

Interrelaciones entre los factores determinantes de la salud.

Factores externos al

cuerpo
herencia genética, p

procesos de madurez y
envejecimiento, y los
sistemas internos del

organismo MEDIO
AMBIENTE N
‘
fisica R=
T
Salud
=
mental

Malas decisiones + habitos
perjudiciales = Riesgo

BIOLOGIA
HUMANA

conjunto de
= A B
enormes gastos ORbANl‘iACION decisiones que
en tratamiento DE ATENCION DE toma el individuo
SALUD respecto asu
salud

cantidad, calidad,
orden, indole y relaciones de

personas y recursesen la
prestaciéon de la atencion de salud

Fuente: Lalonde. Canada. 1974.0.PS.

Marc Lalonde presentd su informe en 1974 después de una serie de estudios
epidemioldgicos de las causas de muerte y enfermedad entre los residentes
canadienses, en los que concluy6 que habia cuatro determinantes de la
importancia de la salud individual y comunitaria las cuales se definird
seguidamente: Medio ambiente: Son factores externos relevantes para la vejez
sobre los que tienen poco o ningun control, como la contaminacién ambiental, los

cambios sociales y los factores socioculturales y psicolégicos (28).
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Estilo de vida: Las personas mayores tomaran decisiones sobre su propia salud
y por qué, ejercen su decision bajo su propio control, los malos habitos y las
decisiones inapropiadas conduciran a riesgos para su salud, estaran en el centro
de ciertas enfermedades, las decisiones de estilo de vida adecuadas pueden
contribuir a la buena salud en los adultos mayores. Biologia humana: las personas
mayores estaran relacionadas a la salud fisica y mental como resultado de la
biologia humana, incluye, el proceso de maduracion, envejecimiento y la herencia
genética lo cual puede afectar la salud asi mismo en la muerte (29).

Atencion sanitaria: Las personas mayores seran parte de servicios como
atencion médica, atencidn de enfermeria, hospitales, asilos, abastecimiento de
medicamentos, servicios publicos adecuados, etc. En donde el sistema de salud
sera denominado al adulto mayor en este sentido, para lo cual lo mas importante
es realizar campafias de promocién y prevencion de enfermedades. Todas las
personas mayores merecen una atencion de calidad, accesible y bien tratada (30)

Nola Pender (31) es una enfermera estadounidense que nacié en Lansing,
Michigan en 1941. Siempre le ha apasionado la carrera de educar y ayudar a los
demés, por eso decidio estudiar enfermeria. Se gradu6 de la universidad estatal
en el estado donde naci6 en 1964 con una maestria y luego se mudo a Illinois para
obtener un doctorado. Es terapeuta de enfermeria, por lo que comenzo a estudiar
teorias sobre el modelo de promocién de la salud, que aparecio en su libro
"Promocion de la salud en la practica de enfermeria™ en 1972. Aparte de sus seis

ediciones de su libro también escribid varios articulos para revistas y textos. Asi
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mismo pender quiere crear un modelo de atencion que pueda proporcionar
respuestas sobre como la persona decide sobre su atencién médica.

El modelo de promocion de la salud (MPS) es vinculo entre el anciano y la
naturaleza en esta situacion para lograr su salud y bienestar, que incluye
caracteristicas personales, experiencia, conocimientos, creencias, etc.,
incluyendo las conductas, actitudes o motivaciones que tendran llevar a promover
Su salud y una educacion de la relacion entre el caracter multidisciplinario de las
personas y su entorno para lograr un buen estado de salud, en el que la
experiencia, el conocimiento y la conducta son metas destacadas y realizar las
caracteristicas individuales y la experiencia, el conocimiento y el
comportamiento que llevan a la participacién o no participacion individual en
conductas saludables. Todo lo mencionado por Pender son influencias directas o
indirectas en su comportamiento de promocién de la salud. Estos elementos,
psicoldgicos, socioculturales y bioldgicos, influyen para un comportamiento
saludable en cada individuo (32)

Modelo de Promocion de La Salud
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Caracteristicas
y Experiencias
individuales

Cogniciones y afectos Resultado
relativos a I? conducta conductual
especifica

Percepcion Dermandas
[ | dde blenef‘lg’os ] (bajo control)
Conducta €.la:accion (yl preferenlc)ias
revia v alto control) en
el:c'onada Percepcion competencia en el
4 ¥ — de barreras = momento

para la acciéon

Percepcién

. de auto-eficacia ™
Factores | | Afectos relacionados | |
personales: de la actividad Compromiso CONDUCTA
iol6gi para un plan j PROMOTORA
*Biol6gicos > de accion DE LA SALUD
ePsicolégicos

=Socioculturales Influencias - 4 4
| personales

Influencias
situacionales

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

El modelo de la promocién de la salud, realizado por Nola pender tiene como
objetivo el ensefiar o educar el medio ambiente de la persona asi poder obtener
una buena salud, en el cual muestre sus practicas, y sus conocimientos y las
situaciones de salud que se pueda observar. (33)

Nola Pender en Aquino (26) detalla los siguientes conceptos que estan
relacionados con el modelo de promocién de la salud, los cuales son:
Comportamiento previamente relevante: Aqui, la persona mayor puede exponer
su promocion de la salud a través de su comportamiento de manera directa o
indirecta. Los Factores personales: Son algunos de los aspectos bioldgicos,
psicoldgicos y socioculturales del comportamiento de los adultos mayores. (34)
Los factores biologicos resaltaran aspectos de su edad, sexo, IMC, estado
menopausico y habilidades (p. ej., fuerza, agilidad, etc.) en adultos mayores. Los
Factores psicologicos, en adultos mayores es la autoestima, la automotivacion,

las habilidades y el estado de salud como un factor. En los Factores
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socioculturales, los adultos mayores se identifican segun su cultura, etnia, y nivel
socioecondémico (35).

Beneficios percibidos de la accion: los comportamientos saludables tienen
resultados positivos para los adultos mayores que los motivaran a aprender
comportamientos que promuevan la salud, ya que estos comportamientos
positivos son emulados por otros adultos mayores. Barreras percibidas para la
accion: Son todos los comportamientos esperados de los adultos mayores en los
que un determinado comportamiento se considera la adopcion y podria ser
individual, interpersonal o ambiental. En donde la A promocién de la salud es
importante para los adultos mayores, el cual permite conocer los obstaculos para
plantear mecanismos que le apoye a reducir o modificar los habitos de peligrosos
que tiene y asi poder mejorar su calidad de vida que lleva asi poder optar por un
estilo de vida saludable (36).

Autoeficacia: Cuanto mayor es la percepcion de capacidad, compromiso y
conformidad con uno mismo en la realizacion de determinadas conductas en los
adultos mayores, tienen menores barreras para las conductas saludables. Afectos
asociados a las actividades: Aqui las personas mayores experimentan emociones
subjetivamente positivas, a mayor sentido de eficacia, mayores emociones
positivas generadas, por lo que es de suma importancia implementar programas
que sean actividades activas y agradables para las personas mayores (37).

Influencias interpersonales: los adultos mayores tienen familiares, parejas y
proveedores de atencién médica como influencia dores que aprenderan sobre sus

comportamientos, creencias o actitudes para determinar si adoptar buenas
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practicas de salud. Influencias situacionales: las poblaciones de adultos percibiran
y reconoceran situaciones o entornos especificos, que pueden facilitarles o
impedirles desarrollar ciertos comportamientos que promueven la salud.
Compromiso con el plan de accion: las personas mayores tendran intenciones y
estrategias para desarrollar su propio plan y ayudar a desarrollar buenos
comportamientos de salud. (38)

Necesidades en conflicto inmediato: las poblaciones de adultos mayores tienen
conductas sustitutivas, pero tienen poco control sobre los elementos ambientales
secundarios, sobre la labor de trabajo o responsabilidades de atencion.
Preferencias directamente opuestas: los adultos mayores tienen un control
relativamente alto sobre comportamientos alternativos. Comportamientos que
promueven la salud: los adultos mayores contribuiran a sus comportamientos,
como en su salud, relacion interpersonal tanto en su vida productiva, en el cual la
evaluacion individual sera el destino final de su atencion (39).

Los estilos de vida saludables son procesos sociales, tradiciones, habitos,
comportamientos y conductas del adulto mayor en esta ocasion para satisfacer
sus necesidades para lograr una vida feliz asi encontramos elementos que influyen
en los factores proteccion y de riesgo ya que esta englobado la naturaleza social.
Los elementos de estilo de vida que se consideraron en las encuestas son: la
alimentacion, actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo, autorrealizacion y

responsabilidad. (40)
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Tenemos la dimension de alimentacion por donde el cuerpo o los organismos
necesitan alimentos que contengan como la proteina, el carbohidrato, grasa,
vitaminas, y sales minerales por Gltimo el agua en una cantidad necesaria para
mantener los masculos del adulto y mantener las fuerzas. Como segunda
dimensién, tenemos la dimension de actividad y ejercio: es ejercitar al cuerpo
mantiene en momentos de caminata o ejercidos en una totalidad o una parte de
manera uniforme, sistematica, y periddica, que se ejecuta hormalmente con una

meta de mejorar el avance y mantener las actividades del adulto (41).

Como tercera dimensién, tenemos el manejo del estrés: esta dimension nos
define el esfuerzo que realiza el adulto mayor por observar y someterse a muchas
tenciones que nacen cuando el contexto es preciso dificil o inmanejable, mediante
hechos acordadas, que sean faciles o dificil, para soportar la tension, los hechos
que pueden ocurrir o los desastres. Como cuarto dimension esta considerado, la
dimensién apoyo interpersonal: es uno de las dimensiones muy importantes ya
que favorece al adulto mayor como ser preferentemente social, para la cual
solicita apoyo de las redes sociales para toda la familia familiar y social, al igual
que se le permite mantener y continuar progresando en el pasaje o camino juntos

0 a las demas personas del entorno (42).

En la quinta dimension habla sobre la autorrealizacion la cual nos manifiesta
que el adulto mayor debe de aceptacion que esté iniciando la etapa de la tésera
edad, disfrutando su gusto esencial a desenvolverse en su propio potencial, que

ayudan a lograr una emocion de complacencia hacia él mismo como adulto
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mayor, logrando la victoria de la auto realizacion. Y en la dimension de la
Responsabilidad en Salud: en el adulto mayor involucra conocer o elegir y
disponer sobre una alimentacion sanos o saludables y adecuado pala salud, la fase
donde ellos crean un peligro para su salud; asimismo, cambiar su conducta y

ejecutar acciones que conserven su salud (43).

2.2.2. bases conceptuales:

La organizacion mundial de la salud (44) nos detalla que la tercera edad esta
entre 60 y 75 los viejos 0 ancianos radican entre los 75 a 90 por ultimo tenemos
la ultima etapa que son los que llamamos grandes viejos o grandes longevos. Los
adultos mayores se encuentran en una reproduccion terminada. Con experiencias
e historias para contar o leyendas y con conocimientos avanzados y
experimentados. El adulto mayor se libera de esa imagen de incapacidades, de
soledad, y contribuyendo a consolidar con la sociedad, asi cubri sus capacidad y
habilidad y mejorando su autoestima convirtiendo como una persona activa y

participativa en la sociedad.

Con ésta investigacion intentamos manifestar que el estilo de vida del adulto
tiene correlacion con el estado nutricional, de la cual son los resultados del
balance entre sus requisitos y la nutricion que obtiene regularmente el adulto
mayor y que tiene lugar después de ingerir los alimentos, y se evaltda de las
medidas como son el peso y la talla (30% alto manejo del estrés, y 22% bajo
manejo del estrés. llevando como bases teoricas sobre el estilo de vida y el estado

nutricional y las cualidades del adulto mayor. En esta fase del adulto mayor, de
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este grupo de personas las alimentaciones son diferentes de cada uno de ellos o
de cada persona; esto intervendra visiblemente en el aumento de satisfacer el
cuerpo, ya que este mas saludable y tenga mayores atenciones tendra una calidad
de vida mejor; con un entorno excelente para afrontar el tiempo de la vida que le
sigue; la vejez. Dentro de las atenciones recomendadas encontramos las 5
dimensiones, como consumir una dieta equilibrada y no consumir las sustancias

que dafian al cuerpo las cuales como: cigarrillos, alcohol y drogas (45).

Los estilos de vida es un conjunto social alcanzan varios ejemplos establecidas
en lo social y las definiciones de contextos social. Estos modelos son
especificadas y adoptadas por grupos como conjuntos para enfrentar las crisis de
la vida. Los estilos de vida desde una vista integral no pueden ser apartados del
contexto social, econdémico, politicos y culturales al cual corresponden, y debe
ser coherentes a los objetivos del proceso de mejora, que es corregir a la persona
humana dentro de la sociedad, a través de excelentes condiciones de vida y de la
comodidad. EI comportamiento o conducta, son concluyentes o contundentes a la
salud fisica y mental y del estado de la salud puablica, estando potentemente
relacionados a la comodidad del adulto. Se deduce que una parte de las
enfermedades del niel nacional pueden advertir mediante cambios en la conducta;
el modo como las personas actlan estableceran, el que esté enfermo o continte
sano, si en caso cae enfermo, su papel serd terminante a la recuperarse y en la

forma en que ésta se ocasione (46).
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Estilo de vida es un modo de vida de toda la poblacion. A pesar que no haya
un concepto acorde, muchos autores conceptualizan o detallan que el estilo de
vida son conjuntos de modelos conductuales de todo ser humano lo plasma, de
una forma constante y continua, en su vida diaria, y talvez sea oportuno para el
sostenimiento de su salud o que lo coloque en un entorno de compromiso para las
enfermedades, una sefial que puede poseer secuelas significativas su salud. donde
la mayoria no concuerden en estos tipos conductuales son designados libremente
o involuntario por los individuos. En donde el modelo médico nos define o nos
detalla que el caracter Gnicamente consciente de la decision, los autores de
orientacion psicosocial piensan que la decision es involuntaria, en cierta medida,
ya que registran las faces psicosociales en la ganancia y sostenimiento del estilo

de vida (47).

En esta investigacion intentamos manifestar que el estilo de vida y el estado
nutricional van de la mano los dos juntos, y que la respuesta obtenida del balance
entre sus requisitos y en la nutricion que obtiene regularmente el adulto mayor
estos serdn medidos a través de la talla y peso. Entre sus mecanismos de la
evacuacion del estado nutricional encontramos la talla y el peso lo cual nos indica
el IMC; en donde sera el material de estudio del presente trabajo de investigacion

(48).

El Peso Corporal es la evaluacion de la masa corporal de una persona, lo cual
esta mencionada en Kkilogramos. Establece una medida cercana del

almacenamiento corporal total de energia. Se altera en el periodo del
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envejecimiento y dependiendo del género, no s6lo entre los humanos sino
también en la misma persona. la Talla son las estaturas o alturas de cada
individuo, es una medida recta desde los pies hasta la cabeza del individuo la cual
se realiza en una superficie plana la persona debe estar parado recto y firme y se
le medira asta parte mas alta. Es una estructura de la dimension lineal, en donde
participan tanto las extremidades inferiores como el tronco el cuello y la cabeza

(49).

La medida debe ser de acuerdo al procedimiento generalizado que deben
confirmar la importancia del dato obtenido. Para poder ver o saber si un adulto
mayor esta en un peso adecuado se plasmé diversas formas, la cal utilizaremos
en esta investigacion, el indice masa corporal o llamado el indice de Quetelet:
este esta relacione entre el peso y la talla elevado ala cuadrado. esto jue realizado
por un estadistico llamado belga L.A.J. Quetelet, cuyo método de evaluar es: IMC
= Peso (Kg.) / talla (m) / talla (m); en cual al peso se indica en kilogramos y la

talla en metros. EI IMC se clasifica en las siguientes fases (50).

Delgadez: es el estado en el que sufre faltas de masa corporal, es consecuencia
de una alimentacion insuficiente o por secuela de una enfermedad. Es definido
por un IMC por debajo de lo normal ,Es el resultado de una alimentacién integro
lo cual nos da un resultado dentro de lo establecido que se encuentra mayor de 23
y menor de 28 IMC, sobrepeso es el resultado donde el peso corporal es
demasiado alto o superior al peso adecuad o establecido que esta entre 28 y menos

de 32 IMC, obesidad: son las Enfermedades que se caracterizan por consumir
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grasas en exceso o donde el tejido piloso tiene exceso graso, el IMC se encuentra

mayor de 32 que llamado obesidad(51).

Su estado nutricional del adulto mayor se va perjudicando por distintas fases
que va viviendo en la etapa del envejecimiento , es una etapa complicada ya que
sufre barias cambios en su cuerpo , sus problemas de salud van empeorando de
acuerdo al habito vivido o al estilo de vida que tiene, esta etapa afecta de distintas
formas a las personas ya otros pueden mantenerse sanos siempre en cuando su
estado nutricional sea mejor que de los demas personas; sin embargo, una parte
estd en progresivo que otras personas , yaqueé otras junciones de su cuerpo estén
fragiles por ejemplo: con reduccién de las funciones visuales, aumento de las
variaciones cognitivas y trastornos del equilibrio o la marcha, que pueden bajar
la posibilidad, de dejar de alimentarse o disminuir en su alimentacion y de ingerir
sustancias liquidas que necesita el cuerpo Yy por tanto la reducir la ingesta de
alimentos esenciales. Todo ello puede trasladar a que este grupo de individuos
se vuelvan sencilla mente desnutridos, volviéndose mas prevalentes a varias

enfermedades y a sufrir incidentes (52).

Un factor de riesgo es formado a través de un estado nutricional sobresaltada,
es un factor que asocia a varias enfermedades tales que son cronicas. Se sabe que
entre el estilo de vida estado nutricional hay una relacion asi tenemos que los
adultos desnutridos se enfermaran mas y ellos mas se desnutriran al estar
enfermo. Por otro lado, vemos que un estado nutricional bien complementado,

apoyara de una manera definitiva en el funcionamiento del cuerpo o delos
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organismos. Por otra parte, los cambio en el organismo y la baja de las fuerzas
para realizar actividades van a causar diferentes necesidades a la hora de sus
nutriciones en un adulto. Los adultos son los que mas necesitan de proteinas,
minerales entre otros alimentos etc. ellos requieren de estos minerales méas que

los jovenes (53).
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1. HIPOTESIS

HO: Si existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y estado
nutricional de los Adultos mayores del centro poblado de Pariacaca— Carhuaz,
2020.

HZ1: No existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y

estado nutricional de los Adultos mayores del centro poblado de Pariacaca—

Carhuaz, 2020.
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IV.METODOLOGIA.

4.1.Disefo de la investigacion

Para el siguiente trabajo de investigacion se considero el disefio No experimental,
de doble casilla: Es aquel que se realiza sin manipular deliberadamente variables.
fundamentalmente en la observacion de fendmenos tal y como se dan en su

contexto natural para después analizarlos, relacion de dos variables (56).

Tipo de investigacion: Se realiz6 una investigacion de tipo cuantitativa ya qué,
se utilizd datos numéricos y o estadisticos para estudiar el comportamiento de la

variable en una poblacion definida (54).

Nivel de investigacion:

Descriptivo correlacional: debido a que especifica, propiedades, caracteristicas
y rasgos importantes de cualquier fenémeno que se analice. Describe tendencias
de un grupo o poblacion y el correlacional, describir situaciones y eventos de las
manifestaciones determinadas de un fenémeno, determinar en qué medida dos o

mas variables estan relacionadas entre si (55).

4.2.Poblacién y Muestra:

Poblacion muestral: estuvo constituido por 100 adultos mayores del centro

poblado de Pariacaca, Carhuaz 2020.

Unidad de analisis:

Cada adulto mayor de la comunidad Pariacaca que forma parte del universo

muestral y respondieron a los criterios de la investigacion.
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Criterio de inclusion:

e Adulto mayor que pertenecen al centro poblado de Pariacaca, Carhuaz

e Adulto mayor de ambos sexos del centro poblado de Pariacaca, Carhuaz

e Adulto mayor que autorizo su consentimiento informado de la poblacion de
Pariacaca Carhuaz.

Criterio de exclusion:

e Adulto mayor del centro poblado de Pariacaca, Carhuaz que presentan
trastornos mentales.

4.3.Definicion y Operacionalizacion de Variables

Estilo de vida del adulto mayor

Definicion Conceptual:

Es un conjunto de patrones conductuales que una persona en concreto pone en
practica de manera consistente y mantenida en su vida cotidiana, y que puede ser
pertinente para el mantenimiento de su salud o que lo coloca en situacion de

riesgo para la enfermedad (57).

Definicién Operacional:

Se midié mediante la escala nominal:

= Estilo de vida saludable: 75 — 100 puntos

= Estilo de vida no saludable: 25 - 74 puntos

Estado nutricional
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Definicion Conceptual:

Los alimentos diarios que recibe el adulto mayor es el resultado del balance entre
sus requerimientos y la alimentacion, luego que sus nutrientes ingresen son

valoraros a través de parametro como el peso y talla (58).

Definicion Operacional:

Se midid en la escala nominal, considerando las siguientes Categorias:

Delgadez (> 19 — 23)

Normal (> 23 y < 28)

Sobrepeso (=28 y < 32)

Obesidad (> 32)

4.4.Técnicas e Instrumentos de Recoleccién de Datos

Técnicas: utilizados fueron la entrevista y la observacion, la evaluacion

antropomeétrica (control del peso y la talla).

Instrumentos:

Instrumentos N°1:

Escala del estilo de vida.

Instrumento elaborado en base al cuestionario de estilo de vida promotor de salud
elaborado por Walker, Sechrist y Pender, y modificado por las investigadoras de

linea de la escuela profesional de enfermeria Uladech Delgado, R; Reyna E y
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Dias R. para fines de la presente investigacion y poder medir el estilo de vida a
través de sus dimensiones como son alimentacion, actividad y ejercicios, manejo
del estrés, apoyo interpersonal, autorrealizacion y responsabilidad en salud Esta

constituido por 25 items distribuidos de las siguientes dimensiones:(anexo3)

Alimentacion items 1: 2, 3, 4, 5, 6;

actividad y ejercicio items 7, 8

Manejo del estrés items 9, 10, 11, 12.

Apoyo interpersonal items 13, 14, 15, 16; 29.

Autorrealizacion items 17, 18, 19.

Responsabilidad en salud items 20, 22, 23, 24, 25.

La calificacion del instrumento se realizé aplicando los criterios cualitativos y

cuantitativos.

NUNCA:N =1

AVECES: V=2

FRECUENTEMENTE: F =3

SIEMPRE: S =4

El puntaje maximo del instrumento es de 100 y el puntaje minimo es de 25 puntos.
Los puntajes obtenidos para la escala total resultan del promedio de las diversas

respuestas a los 25 items; de la misma manera, se procede en cada sub escala.
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Puntaje maximo: 100 puntos

75 a 100 puntos saludable

74 a menos puntos no saludables

Validez externa:

Se aseguro la validez externa presentando el instrumento a 4 expertos en el area
a investigar, quienes con sus sugerencias brindaron mayor calidad y especificidad

a los instrumentos.

Validez interna

Para la validez interna de la escala Estilo de Vida, se aplicé la formula r de
Pearson en cada uno de los items. Se obtuvo un r > 0.20, lo cual indica que el

instrumento es valido.

Confiabilidad

De un total de 29 encuestas realizadas a nivel piloto para medir la confiabilidad
del instrumento se obtuvo para la escala total un indice de confiabilidad Alfa de
Cron Bach de 0.794, lo cual indica que la escala para medir el Estilo de Vida del

adulto es confiable.

Instrumento N°2:

Tabla de valoracion nutricional antropomeétricas, segin indice masa (IMC). Para
adultos mayores de 60 afios. se aprobd mediante la Resolucion Ministerial N°

240- 2014- MINSA, y encargar al Instituto Nacional de Salud, a través del Centro
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Nacional de Alimentacion y Nutricion; en coordinacion con la Direccion General
de Salud de las Personas, la difusion, supervision y evaluacion de lo dispuesto en
la citado de Guia Técnica para la valoracion nutricional antropométricas de la
persona adulta mayor, asi mismo disponen que las Direcciones de Salud y
Direcciones Regionales de Salud o las hagan sus veces en el nivel regional , sean
las responsables del cumplimiento y aplicacion de la Guia Técnica precitada ,

dentro del ambito de sus respectivas jurisdicciones.

4.5.Plan de Analisis

Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se consider6 los

siguientes aspectos:

= Se le informo y se lo pidié su consentimiento a los adultos mayores del  centro
poblado de Pariacaca Carhuaz.

= Se procedio a aplicar los instrumentos a cada adulto mayor del centro poblado
de Pariacaca Carhuaz.

= Se realizo la lectura del contenido o instrucciones de la escala y del cuestionario
para llevar a cabo las respectivas entrevistas.

= El instrumento se aplicd en un tiempo de 20 minutos, las respuestas fueron

marcadas de manera personal y directo.

Analisis y Procesamiento de los Datos:

los datos fueron procesados en el paquete estadistico SPSS version 25.0, se

present0 los datos en tablas de doble casilla de frecuencia y porcentaje para
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establecer la relacion entre el variable de estudio se utilizara la prueba de
independencia chi cuadrado con el 95% de confiabilidad y significancia de p<

0.05.
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4.6.Matriz de consistencia

estilo de vida y
estado nutricional
del adulto mayor
del centro poblado
de Pariacaca
Carhuaz, 2020.

centro poblado de
Pariacaca— Carhuaz,
2020.

TITULO ENUNCIADO DE OBJETIVO OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE |METODOLOGIA
PROBLEMA GENERAL ESPECIFICO
ESTILOS DE |;cudl es la relacion Determinar  la |@ Identificar el [HO: Si existe relacion Estilo de vida tipo: cuantitativo de
VIDA Y | entre estilo de vida [relacion del | estado nutricional |estadisticamente saludable nivel descriptivo
ESTADO y estado [Estilos de viday | del adulto del [significativa entre el [No saludable correlacional
NUTRICIONAL | nutricional en los estado centro  poblado [estilo de vida y estado [Estado disefio:
DEL ADULTO | adultos del centro |nutricional del | pariacaca _ |nutricional  de  los Nutricional no experimental de
MAYOR  DEL | poblado de @dulto del centro Carhuaz. 2020 Adultos mayores del |[Delgadez normal [doble casilla
CENTRO Pariacaca — poblado de o | dentifi,car el centro  poblado  de [sobrepeso muestra:
POBLADO DE | Carhuaz, 2020? |Pariacaca - . .. |Pariacaca—  Carhuaz, [obesidad 100 adultos mayores
PARIACACA, Carhuaz, 2020. estilo de vida 2020. del centro poblado
DISTRITO del adulto del 4. Ng existe relacion de Pariacaca
CARHUAZ - centro poblado | estadjsticamente Carhuaz
PROVINCIA, de Pariacaca — | significativa entre el técnica:
2020 Carhuaz, 2020. | estilo de vida y estado la entrevista,
e Establecer la | nutricional de los observacion 'y la
relacion entre el | Adultos mayores del medicién

antropomeétrica
instrumento: Escala
de estilo de vida y
tabla de valoracion
nutricional del
adulto mayor
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4.7.Principios Eticos

A continuacion, los siguientes principios éticos:

Proteccién a las personas:

Se protegio la dignidad e identidad, de La persona guardando confidencialidad y
privacidad de los adultos sometidos a la investigacion de la comunidad de
Pariacaca Carhuaz (59). (anexo 5)

Libre participacion y derecho a estar informado: se le dio conocer a los
adultos mayores del centro poblado de Pariacaca el contenido de la encuesta y el
propdsito del presente trabajo de investigacion con el cual se logré la voluntaria
participacion de cada poblador (59). (anexo 5)

Beneficencia y no maleficencia: se debe aseguro el bienestar de los adultos
mayores del centro poblado de Pariacaca que participaron en la investigacion sin
causarles ningun dafio, para ello se tomd las medidas adecuada para lograr los
datos de una manera eficaz de la poblacion del estudio (59). (anexo 5)

Justicia: sin tomar el interés de su condicion social o su estado economico del
adulto mayor del centro poblado de Pariacaca Se le tomo en la presente

investigacion (59). (anexo 5)
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V. RESULTADO

5.1.Resultados

TABLA1
ESTILO DE VIDA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO POBLADO
DE PARIACACA - CARHUAZ, 2020

ESTILO DE VIDA FRECUENCIA PORCENTAJE
Saludable 37 37,00

No saludable 63 63,00

TOTAL 100 100,00

Fuente: Escala de Estilo de vida elaborada por: Walker, Serchrits y Pender, Modificada por: Diaz, R;
Reyna, E; Delgado R. Aplicado a los Adultos mayores del Centro Poblado de Pariacaca, Provincia de
Carhuaz 2020.

GRAFICO 1

ESTILO DE VIDA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO POBLADO DE
PARIACACA - CARHUAZ, 2020

63.00%

37.00%

Saludable No saludable
® Frecuencia 37.00% 63.00%

Fuente: Escala de Estilo de vida elaborada por: Walker, Serchrits y Pender, Modificada por: Diaz, R;

Reyna, E; Delgado R. Aplicado a los Adultos mayores del Centro Poblado de Pariacaca, Provincia de
Carhuaz 2020.
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TABLA 2

ESTADO NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO
POBLADO DE PARIACACA - CARHUAZ, 2020

ESTADO NUTRICIONAL FRECUENCIA PORCENTAJE
Delgadez 16 16.00
Normal 49 49.00
Sobre peso 32 32.00
Obesidad 3 3.00
TOTAL 100 100.00

Fuente: Tabla de valoracion del estado nutricional segun indice masa corporal(IMC) para adultos mayores
elaborado por ministerio de salud (MINSA). Aplicado a los adultos mayores de la comunidad de Pariacaca-

Carhuaz,2020.
GRAFICO 2

ESTADO NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO
POBLADO DE PARIACACA - CARHUAZ, 2020

49.00%
32.00%
16.00%
3.00%
|
Delgadez Normal Sobre peso Obesidad
Estado Nutricional 16.00% 49.00% 32.00% 3.00%

Fuente: Tabla de valoracion del estado nutricional segln indice masa corporal(IMC). Adultos mayores.
ministerio de salud (MINSA) y la ficha de valoracion nutricional. silva aplicada a los adultos mayores de
la comunidad de Pariacaca- Carhuaz,2020.
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TABLA 3

RELACION ENTRE ESTILO DE VIDA Y EL ESTADO NUTRICIONAL DEL
CENTRO POBLADO DE PARIACACA - CARHUAZ, 2020

ESTILO DE VIDA Saludable No Saludable Total
Vs. ESTADO N° % N° % N° %
NUTRICIONAL
Delgadez 6 6.00% 10 10.00% 16 16.00
Normal 18 18.00% 31 31.00% 49 49.00
Sobre peso 12 12.00% 20 20.00% 32 32.00
Obesidad 1 1.00% 2 2.00% 3 3.00
TOTAL 37 37.00% 63 63.00% 100 100.00%
X2=4.317 gl=3 |p=0.024 <0.05 [serechaza la |hipotesis Nula

Fuente: Escala de Estilo de vida elaborada por: Walker, Serchrits y Pender, Modificada por: Diaz, R;
Reyna, E; Delgado R. Tabla de valoracidon del estado nutricional segun indice de masa corporal (IMC) para
adultos mayores elaborado por el Ministerio de Salud (MINSA). Aplicado a los Adultos mayores de la
comunidad de Pariacaca- Carhuaz,2020.

GRAFICO 3

RELACION ENTRE ESTILO DE VIDA Y EL ESTADO NUTRICIONAL DEL
CENTRO POBLADO DE PARIACACA - CARHUAZ, 2020

Saludable No Saludable
B Delgadez 6.00% 10.00%
H Normal 18.00% 31.00%
Sobre peso 12.00% 20.00%
H Obesidad 1.00% 2.00%

H Delgadez ® Normal Sobre peso H Obesidad

Fuente: Escala de Estilo de vida elaborada por: Walker, Serchrits y Pender, Modificada por: Diaz, R; Reyna, E;
Delgado R. Tabla de valoracion del estado nutricional segun indice de masa corporal (IMC) Adultos mayores.
Ministerio de Salud (MINSA). Aplicado a los Adultos mayores de la comunidad de Pariacaca- Carhuaz,2020.

41



5.2. Analisis de datos
TABLA 1

En cuanto al estilo de vida de los adultos del centro poblado de Pariacaca-
Carhuaz, 2020.del 100% el 63%tienen un estilo de vida no saludable y el 37%
tienen un estilo de vida saludable.

En nuestra investigacion evidenciamos que los adultos mayores del centro
poblado de Pariacaca, Carhuaz presentan qué mas de la mitad tienen un estilo de
vida no saludable , esto se debe a que la mayoria de la poblacién no tienen
nociones sobre un estilo de vida saludable, a base de esto su salud estard
perjudicada tanto el fisico, mental y social , ya que esto estd basado alas
costumbre que llevan o son adoptados en su entorno como los habitos que tiene
para su actividad del dia, el consumir alimentos bajos proteicos, y al no acudir a
los centros de salud. Por ende, provocan que las enfermedades contraidas sean
tratadas o evitas se vuelvan resistentes al tratamiento y que demore en mejorar la
salud.

Una de las primeras consecuencias de un estilo de vida no saludable es el
sobrepeso y la obesidad, por lo que es evidente ver. Ya que estos dos estas dos
complicaciones méas afectas al peso y son mas visibles en gentes que comen
mucho o su alimentacion es a base de carbohidratos grasas, etc. y realizan muy
poco ejercicio. Existen diversas causas de sobrepeso y obesidad, pero cometer
errores en la eleccion de alimentos ya es la mas probable. Al pensar que un
minusculo de aumento de peso nos hace dafio, pero en realidad si, cuanto mas

subimos de peso mas dafio asemos a nuestra salud. (60).
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Asi mismo encontramos adultos mayores de esta comunidad que menos de
la mitad tiene un estilo de vida saludable, ya que en esta zona hay pocos adultos
que comen en la hora y ademas descansan completo ya que pocos de estos viven
con sus familias ya sea con sus hijos o hijas y ellos se ocupan de sus padres y
estan al tanto si se enfermen asi mismo nos dicen que sus hijos les hacen comer
bien y si se enferman los llevan al doctor y les compran medicamentos conversan
con ellos y estdn mas cerca y se sienten bien asi mantienen un estilo de vida
saludable.

De acuerdo a las fuentes del Centro Nacional del instituto de salud (61) en
nuestro pais: el 66 .9% de adultos mayores tienen un estilo de vida saludable ya
que ellos estan cumpliendo con las necesidades basica que requiere el cuerpo para
su bien funcionamiento y vivir saludablemente realizando ejercicios durmiendo
sus suefios completos y manteniendo una buena salud.

Los adultos mayores del presente estudio estan la mayor parte del dia fuera
de casa ya sea en la agricultura o la ganaderia ya que esta zona es una zona altura,
rural donde siembray cosechan para su alimentacion, en cuanto a su alimentacion
de los adultos de esta zona es poco saludable ya que ellos al pasar la mayor parte
juera de casa tienden en consumir los alimentos dos veces al dia como el desayuno
0 la cena, no consumen abundante agua, estan en constante movimiento a si
tengan dolores articulares siguen realizando sus actividades ya que es una
costumbre de su naturaleza, por lo cual tienen un estilo poco favorable, no
descansan las horas completas que un adulto deberia descansar eso hace que su

salud se vaya deteriorando dia mas dia.
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Sufre muchos incomprensiones y bajones emocionales, por no entender o no
comprender a la nueva generacion y al cambio de la tecnologia, ya que la nueva
generacion les ase de lado a los adultos de cada participacion asi mismo la familia
0 personas que la rodean los tienen olvidados, y es por eso que se sienten triste y
solos por como los trata la poblacién en general.

En su autorrealizacion los adultos mayores se expresan como obstaculo a la
sociedad en general, piensas que ya no encajan asia la sociedad, se sienten
fracasados por no cumplir con sus metas. Algunos no tienen idea de cdémo
cuidarse, la gran parte de los adultos no acceden a los servicios de bienestar por
su poco conocimiento o por falta de la economia el cual los ase mas cerca de
contraer diferentes tipos de enfermedades.

En cuanto a la dimension de actividad y ejercicios encontramos que los
adultos de esta comunidad realizan lo que es la actividad ya que ellos se movilizan
a sus chacras a sembrar y estan en constante movimiento, en esta parte de
la comunidad los adultos no tienden en descansar a pesar que ya tienen los dolores
articulares, musculares siguen haciendo sus caminatas, esto mas le afecta a su
salud. Los adultos de esta comunidad no realizan ejercicio ya que esto es
programada y ellos no tiene esa costumbre.

Asi mismo casi la mayoria de los adultos mayores reciben su pension 65 o el
apoyo por parte del gobierno este apoyo, los adultos lo utilizan para guardar o
comprarse lo que fideos harina, arroz y asi mismo otros se los dan a sus hijos con
el simple hecho de ayudarles asi también nos indican que sus hijos lo quitan por

vivir en sus casas o lo piden presados y nunca lo devuelven, ya que ellos comen
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lo que tienen como la papa, trigo, maiz lo mas les importa es que los nietos coman
y no pasen habré asi también encontramos adultos que hacen trueque dsea
intercambia la comida sana de la chacra con de la tienda esto es lo que a los
adultos le llevan a contraer enfermedades mas facil mente ya que no estan bien
alimentados no tienen una vestimenta bueno y duermen en suelo con una frazada
0 algunas cosa tendidas y pasan frios en las noches.

Dicho esto los adultos mayores de esta comunidad la gran parte no acude a
los centros de salud ya sea por falta de tiempo o por el mal rato que le dan las
enfermas técnicas por miedo a eso y por la demora que tienen al atender no acuden
mucho, mas se auto medican en las farmacias o preparan sus medicamentos
naturales y mayor mente acuden estos adultos a los curanderos que hay en esta
comunidad y asi evitan las esperas, también nos indican que los personales de
salud les discriminan por su forma de vestir o le dicen que son cochinas que
apestan y ya no van por esos motivos.

De acuerdo a lo analizado el presente estudio se asemejan al de Dongo K,
(62) en su estudio Estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor.
Urbanizacion las brisas ii etapa _nuevo Chimbote, 2019. Cuya muestra estuvo
constituida por 143 adultos mayores donde obtuvo que el 39.2% tienen un estilo
de vida saludable y el 60.8% tienen un estilo de vida no saludable.

Otra investigacion que coincide es el estudio realizado por Alcalde A, (63),
en su estudio estilos de vida relacionado al estado nutricional en el adulto mayor,

pueblo joven “cesar vallejo”- Chimbote,2021. La muestra estuvo constituida por
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142 adultos mayores don obtuvo que el 62% tienen un estilo de vida no saludable
y 38% estilo de vida saludable,

Por ultimo, la investigacion difiere al estudio realizado por Mauricio M, (64)
titulada estilo de vida y estado nutricional de los adultos maduros en asentamiento
humano 14 de febrero. Nuevo Chimbote, 2018 en donde el 75.0% tiene un estilo
de vida saludable y 25.0%estilo de vida no saludable.

Concluyendo que los adultos mayores de la comunidad de Pariacaca mas de
lamitad tienen un estilo de vida no saludable esto provoca a que estén mas
propensos a contraer enfermedades como la diabetes colesterol, hipertension
entre otros los cuales son por una mala alimentacion y falta de proteinas y
vitaminas esto afectara o deteriora su salud.

A lo analizado se planteard a los municipalidades, presidentes de la
comunidad en conjunto con el personal de salud que mejoren mas en lo que es la
prevencion y promocion enfocandose mas en un estilo de vida mas saludable en
los adultos mayores de esta comunidad dando pautas y ensefiando a los adultos
mayores a los cuidadores de los adultos para ya que un estilo de vida no saludable
puede afectar su salud tanto en lo fisico , mental, un mal consumo de azucares ,
grasas puede contraer diferentes tipos de enfermedades que son parte del
metabolismo.

TABLA 2

El 100% (100) de los adultos mayores de Pariacaca el 49%(49) tiene un

estado nutricional normal, el 32% (32) con sobrepeso, el 16% (16) delgadez y el

3% (3) obesidad
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La alimentacion de los adultos mayores de esta comunidad no es lo adecuado
ya que su consumo es mas a base de carbohidratos, grasa y harinas. es el resultado
de llevar una dieta desequilibrada de no consumir alimentos en la hora por que
los adultos estan mas en chacra en los cultivos y comen una vez al dia o desayuno
0 cena talvez es asi que no tienen una dieta equilibrada por falta de proteinas , el
cuerpo tiene una falta de nutrientes y esto con lleva el riesgo de padecer una
infeccion o enfermedades infecciosas, también sabemos que en esta edad su
digestion se vuelve mas lenta por lo que el cuerpo demorar en sustraer las calorias
y los micronutrientes de sus alimentos.

Segun el Decano del Colegio de Nutricionistas del Pera (CNP (65) Un total
de 7 de cada 10 peruanos adultos sufre de exceso de peso (sobrepeso y obesidad),
siendo uno de los factores de riesgo para desarrollar complicaciones del covid -
19, especialmente ahora que se anuncia una tercera ola, asi alerto el Lic. Antonio
Castillo Carrera. También informé que a partir de un indice de Masa Corporal de
30 se considera a la persona con un problema de obesidad, que ya por si tiene el
cuerpo inflamado y es propenso a desarrollar hipertension, diabetes, problemas
de colesterol y triglicéridos, enfermedades cardiovasculares, y derrames
cerebrales. Asi mismo el Ministerio de Salud (MINSA) indica que el 85% de los
casos de muerte por el nuevo coronavirus estuvo asociada a la obesidad.

Asi mismo los adultos mayores de la presente investigacion se evidencian
que menos de la mitad tiene un estado nutricional normal, aunque tengan un estilo
de vida poco saludable, esto se ve reflejado a que el cuidador o las personas que

lo rodean y que se encargan del cuidado de la salud no toman mucha importancia,
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y no estan orientados ni buscan informacién de una buena alimentacion
equilibrada para asi mejorar y estimular las ganas de comer.

Segun director del Centro Nacional de Alimentacion y Nutricion (CENAN)
(66), nos indica que 40.8 por ciento de los adultos en el pais registra un estado
nutricional normal menos de lamita de la poblacion tiene un estado nutricional
adecuado, la familia es méas consciente de su salud, alimentacion y su cuidado.

Los adultos mayores del centro poblado de Pariacaca muestran sobrepeso
esto se da por que mantienen una vida sedentaria, por tener una situaciones
econdmica baja su alimentacion es depende a lo que tienen o llegan a tener, ya
sea alto en carbohidratos y grasa, no acuden al centro de salud por su cuenta
espera que sus familias los lleven o que los digan para que puedan acudir esto le
lleva a contraer diferentes tipos de enfermedades como la diabetes, colesterol,
presidn alta entre otras enfermedades no trasmisibles.

Asi también se pudo evidenciar que un ndmero considerable de adultos
mayores de la comunidad de Pariacaca encontramos en estado nutricional de
delgadez , esto se debe a que los adultos no comen bien sus alimentos ya que en
las comunidades los adultos son abandonados por sus familias y su alimentacion
baja a base de eso ya que comen lo que tienen hay dias que estos adultos no comen
osolocomen 102 veces al dia o también por la dentadura ya no pueden consumir
bien sus alimentados proteicos, y por tanto es que la mayoria tienen enfermedades
como la anemia entre otros, degenerativas cronicas que ocasiona que estén muy

delgados.
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Asi mismo tenemos a los adultos mayores que presentan obesidad, esto causa
que el sistema digestivo se vuelva mas lento, y por él es que si consumen
alimentos que provienen de carbohidratos y grasa ase que aumenten de peso
rapidamente ya que esos adultos mas consumen lo que es la papa, arroz, fideos y
frituras que son hechas con la grasa del chancho, ya que esto sustituye el aceite
vegetal y lo usan en todas las comidas.

La obesidad es una condicion en la cual el exceso de grasa corporal afecta la
salud de una persona. Suele ocurrir porque una persona consume demasiadas
calorias (energia) y no realiza suficiente actividad fisica. La obesidad en los
adultos aumenta el riesgo de muchos problemas de salud, incluidos el cancer, las
enfermedades cardiacas y la diabetes tipo 2 (67).

Desacuerdo a lo analiza la investigacion se asemeja al Garcia J, (68) en su
estudio Habitos alimentarios y estado nutricional en los adultos mayores que
acuden al centro de desarrollo integral de familias Tumbes, 2019. donde el 51,1%
presentaron un estado nutricional normal, el 21,3% tienen sobrepeso, el 4,3%
tienen un estado obesidad.

Otra investigacion que se asemeja es el estudio realizado por Dongo K, (69)
en su estudio Estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor. Urbanizacion
las brisas ii etapa _nuevo Chimbote, 2019. Cuya muestra estuvo constituida por
143 adultos mayores donde nos indica que el 42.0% normal, seguido por el 27.2%
con sobrepeso, 18.2% delgadez.

Por ultimo nuestra investigacion difiere al estudio de Sandoval E, (70)

titulada Estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor en Fanupe barrio
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nuevo — Morrope 2017. En el cual encontrd que el 75.7% de los adultos mayores
eran delgados, 18.9% normales y 5.4% tenian sobrepeso.

Llegando a la conclusion que los adultos mayores de la comunidad de
Pariacaca tienen un estado nutricional normal aun que tengan una mala
alimentacion asi mismo evidenciamos que un nimero considerable de sobrepeso
el cual los va afectando en su salud, provocandoles diferentes enfermedades.

Como propuesta de mejora se le debe plantear a las autoridades locales
municipales que apoyen a nuestros adultos mayores que aun no tienen el apoyo
de gobierno en ingresar a si para que puedan poder sostenerse y alimentarse mejor
0 en caso contrario orientar a las familias o al cuidador sobre una alimentacion
saludable y las actividades que debe realizar el adulto en esta etapa de vida, asi
poder evitar diferentes tipos de alteraciones y enfermedades que trae una mala
alimentacion como las enfermedades no transmisibles como la diabetes, el
colesterol, la artritis etc. ya que estos enfermedades se puede evitar con una
alimentacion saludable y un buen cuidado.

TABLA 3

Del 100% (100) de los adultos mayores de la comunidad de Pariacaca el
319%(31) tienen estado nutricional normal con un estilo de vida no saludable y el
18%(18) con un estilo de vida saludable, el 20%(20) tienen sobrepeso con un
estilo de vida no saludable y el 12% (12) con un estilo de vida saludable , asi

mismo el 10%(10) tienen delgadez con un estilo de vida no saludable y el 6%(6)
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con un estilo de vida saludable por ultimo tenemos la obesidad con 2%(2) con un

estilo de vida no saludable y el otro 1%(1) tienen un estilo de vida saludable.

Se evidencia la relacion entre el estilo de vida y el estado nutricional. Al
relacionar la variable estilo de vida con el estado nutricional aplicando el Chi-
cuadrado (X?=.049 gl=3 p=0.023<0.05) encontramos que si existe relacion

estadisticamente significativamente entre ambas variables.

Los resultados encontrados muestran que hay adultos mayores que, aunque
tienen un estilo de vida no saludable presentan un estado nutricional normal y que
presentando un estilo de vida saludable presentan un minimo porcentajes de
sobrepeso, delgadez y obesidad. Es probable que el estado nutricional del adulto
mayor se vea influenciado por muchos factores ya que el estilo de vida tiene
varias dimensiones y no solo al consumo de alimentos; ya que estado nutricional
estd mas relacionado a la alimentacion por tal razén, los resultados llevan a
concluir en esta investigacion que el estilo de vida si tiene relacion con el estado

nutricional del adulto mayor.

Nola pender en Aquino (71) nos indica que los adultos mayores toman su
propia decision sobre sus Estilo de vida y sobre su propia salud ya qué, ejercen
su decision bajo su propio control, los malos habitos y las decisiones inapropiadas
conduciran a riesgos para su salud, estaran en el centro de ciertas enfermedades,
las decisiones de estilo de vida adecuadas pueden contribuir a la buena salud en
los adultos mayores. Biologia humana: las personas mayores estaran relacionadas

a la salud fisica y mental como resultado de la biologia humana, incluye, el
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proceso de maduracion, envejecimiento y la herencia genética lo cual puede

afectar la salud asi mismo en la muerte.

Podemos decir que hay adultos mayores con un estado nutricional normal
con un estilo de vida no saludable esto se debe a muchos factores como la
alimentacion que no es buena ya que ellos viven solos aunque comen no se
alimentan adecuada mente con alimentos ricos en proteina ellos comen lo que
tienen o encuentran ya sea a base carbohidratos o grasas en cuanto a su actividad
y ejercicio no tiene problemas ya que ellos se movilizan a las chacras aun que
tienen dolores articulares , también nos dicen que no estan satisfelcho con lo que
han hecho ya que en sus tiempos no pudieron estudiar es asi que desconocen sobre
un estilos de vida saludable y no hay quien los apoye, el centro de salud no lo
toma importancia a los adultos ya que no realizan ni visitas domiciliarias y cuando
los adultos e acercan a la posta medica de la comunidad son maltratados verbal
mente porque nos los quieren atender porque les ven sucios, asi mismo los
autoridades tampoco toman cartas en el asunto mas bien los aislan no quieren

que participen en los eventos por lo que no comprenden bien.

En el estudio realizado en la comunidad de Pariacaca, presentan un estilo de
vida no saludable con un estado nutricional de delgadez en 16%, ya que ellos nos
refieren que comen uno o dos veces al dia, asi mismo nos indican que no tienen
apoyo de su familiar ya que la mayoria de ellos viven solos y abandonados por la
familia por el cual mismo presentan ansiedad y disminucion de apetito, por falta

de economia no logran consumir las carnes y las verduras, la alimentacion mas
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estd basado en carbohidratos asi mismo realizan actividades pesadas que les
desgasta fisicamente, lo cual hace pensar que estdn en un astado nutricional
normal, lamentable mente presenta un estado nutricional de delgadez, el causa
mas principal es la falta de la educacién, pobreza y el consumo de alimentos
inadecuados ya que existen muchas causas que estan asociados al estado
nutricional del adulto, Somos muy conscientes de que los adultos digieren y

absorben los alimentos de mucho Mas lento que una persona joven.

En la investigacion realizada en el centro poblado de Pariacaca se encontrd
adultos , con un estilo de vida no saludable y un estado nutricional de sobrepeso,
los cuales refieren tener una vida sedentaria, ya que mas paran en la casa ya sea
por ser mas mayor de edad o porque no pueden andar ya, a base de eso al consumir
sus alimentos no queman grasas Yy calorias asi tienden en aumentar mas de peso
y también se ve mucho en su alimentacion ya que su consumo es mas a base

harinas , papa , fideos entre otros.

Por lo tanto esta investigacion realizada en el centro poblado de Pariacaca
de la provincia de Carhuaz mostré que si tiene una relacion estadisticamente
significativa entre las dos variables porque dependen de la otra, el estilo de vida
incluye habitos y un conjunto de decisiones de cada persona que afectan la salud,
y al mismo tiempo que se crean mejores condiciones para lidiar con un estado
nutricional favorable o desfavorable, se debe enfatizar que la conducta
alimentaria a lo largo de la vida es dificil de cambiar debido a varios factores.

Finalmente, podemos decir que estos resultados se pueden explicar teniendo en
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cuenta que para lograr un estilo de vida saludable no es necesario tener una

condicion nutricionalmente perfecta.

Los estudios que se asemejan a nuestra investigacion es de Quintanilla L,
(72). Titulada estilos de vida y su relacion con el estado nutricional del adulto
mayor, asentamiento humano la victoria, distrito de la banda de chilcayo,
setiembre 2019-febrero 2020. Donde se encontré que si existe relacién

significativa entre ambas variables.

Del mismo modo se encontré otra tesis que difiere de Chahua F, (73).
Titulada “Estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor. Cooperativa
Huancaray, 2018. Donde obtuvo que tiene una relacién estadistica entre los

variables de estilo de vida y estado nutricional.

por otra parte, se encontrd otra investigacion de Collazos L, (74). Titulada
Estado nutricional y estilo de vida en el adulto mayor en una zona rural de la
Victoria 2018. Donde llegé a la conclusién que ambas variables estan

relacionadas.

Asi mismo tenemos investigaciones que contradicen al resultado obtenido
con de Serrano M, (75) titulada estilo vida y estado nutricional del adulto mayor
del centro de salud de Venezuela de la ciudad de Machala Loja- ecuador 2018.
Donde encuentra que al aplicar la prueba de chi cuadrado no existe relacién entre
el estilo de vida y el estado nutricional puesto que el resultado obtenido es de

0.093 y el estandar es p < 0,05.
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Al concluir podemaos especificar que el estilo de vida de los adultos mayores
puede volver en un problema o un factor protector para su salud. Ya que estara
mas probable contraer diferentes tipos de enfermedades; Por ejemplo, tabaco,
inactividad, consumo de alimentos inapropiados, dependencia del alcohol y otras
sustancias. También hay un componente hereditario, en el que cada persona
adquiere genes con informacion que determinen ciertos rasgos que conllevan a
vivir bien o enfermarse; asi también, los efectos de estos genes se ven alterados
mediante las interacciones con agentes ambientales, en los que una buena

alimentacion acompariado del ejercicio son primordiales para el individuo.

En analizado es pertinente recomendar que se siga brindando orientaciones a
la familia o al cuidador que se encarga del adulto mayor, tanto a las autoridades
que refuercen las estrategias en promover un habito saludable para todos los

adultos mayores de esta comunidad.

Con base en el analisis anterior, es cierto que los adultos mayores seguiran
siendo el grupo méas vulnerable en el Perl que necesitan ser apoyados mas por
parte del gobierno y por sus familias, y asi puedan disfrutar de la etapa de la vida
que tienen. A distinto de otros paises con malas condiciones econémicas y
sociales. Es aqui es donde la enfermera tiene que entrar en realizando la
promocion de la salud, para lograr que la poblacion en general implemente

habitos de alimentacion saludable y mejore su salud.
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VI. CONCLUSIONES

e Se identifico que mas de la mitad de adultos mayores tienen un estilo de vida
no saludables y menos de la mitad tienen estilo de vida saludable. De acuerdo a
estilo de vida podemos decir que mas de la mitad tiene un estilo de vida no
saludable ya que esto es debido a que su alimentacion de los adultos mayores es
mas ha base carbohidratos, grasas y esto hace que contraigan mas enfermedades
y que empeore su salud.

e Se identificd que menos de la mitad tienen estado nutricional de normal y
sobrepeso, seguidamente la delgadez y la obesidad con porcentaje significativo.
Referente al estado nutricional podemos decir que la mayoria aun tenido un estilo
de vida poco saludable tienen un estado nutricional normal, asi mismo tenemos
sobrepeso esto es debido a que la digestion de los adultos se vuelve mas lenta y
demora en absorber los nutrientes que requiere el cuerpo para que se mantenga y
ase que se enfermen mas.

e Al realizar la prueba chi cuadrado, se encontr6 que si existe relacién significativa
entre el estilo de vida y estado nutricional. En cuanto a la recién entre ambas
variables podemos enfatizar que los dos van de la mano ya que un estilo de vida

no saludable es reflejado en su estado nutricional del adulto.
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VII.

RECOMENDACIONES

e Informar al personal de salud e instituciones a las autoridades y a la poblacion

adulta sobre los resultados y conclusiones. Con el proposito de fortalecer las
debilidades que estan presentes en la poblacién de la provincia de Carhuaz,
fomentando asi los estilos de vida saludables.

Se recomienda al personal del de la posta medica de comunidad de Pariacaca
implementar los programas que son dirigidos a los adultos mayores; asi mismo
realizar campafias de promocion sobre la salud con to da la poblacién para que
tomen en cuenta sobre una alimentacién adecuada y estilos de vida saludable,
de esta manera favorecera la eliminacion de riesgos y/o complicacion en las
personas adultos mayores del centro poblado de Pariacaca — Carhuaz.

Realizar otras investigaciones, tomando en cuenta las conclusiones del presente
estudio, aplicando variables que tengan relacion con el estilo de vida que
permitan explicar, conocer e intervenir en la prevencion de dificultades de salud
en el adulto mayor, con la finalidad de garantizar una mejor calidad de vida en

los adultos mayores.
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Anexo 1
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ESCALA DE ESTILOS DE VIDA EN LOS ADULTOS DEL CENTRO POBLADO
DE PARIACACA — CARHUAZ, 2020
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
AUTOR: Walker, Sechriste Modificado por: Diaz E; Reyna E; Delgado.

(2008)
N° items
CRITERIOS

ALIMENTACION N V [F IS
01 Come usted tres veces al dia: desayuno, almuerzo y

comida
02 Todos los dias, Ud. consume alimentos balanceados

que incluyan tanto vegetales, frutas, carne,

legumbres, cereales y granos.
03 Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia.
04 Incluye entre comidas el consumo de frutas.
05 Escoge comidas que no contengan ingredientes

artificiales o quimicos para conservar la comida.
06 Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas,

enlatadas o conservas para identificar los ingredientes.

ACTIVIDAD Y EJERCICIO N |V [F |S
07 Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres

veces a la semana.
08 Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el

movimiento de todo su cuerpo.

MANEJO DEL ESTRES N V [F |S
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09 Usted identifica las situaciones que le causan tension o
preocupacion en su vida.

10 Expresa sus sentimientos de tension o preocupacion.

11 Ud. plantea alternativas de solucion frente a la tension o
preocupacion.

12 Realiza alguna de las siguientes actividades de
relajacion tales como: tomar siesta, pensar en cosas
agradables, pasear, ejercicios de respiracion
APOYO INTERPERSONAL

13 Se relaciona con los demas.

14 Mantiene buenas relaciones interpersonales con los
demas.

15 Comenta sus deseos e inquietudes con las demas
personas.

16 Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de
los demas.

AUTORREALIZACION

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

18 Se encuentra satisfecho con las actividades que
actualmente realiza.

19 Realiza actividades que fomenten su desarrollo
personal.

RESPONSABILIDAD EN SALUD

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

21 Cuando presenta una molestia acude al establecimiento
de salud.

22 Toma medicamentos solo prescritos por el médico.
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23 Toma en cuenta las recomendaciones que le brinda el
personal de salud.

24 Participa en actividades que fomentan su salud: sesiones
educativas, camparias de salud, lectura de libros de
salud.

25 Consume sustancias nocivas: cigarro, alcohol y/o

drogas.

CRITERIOS DE CALIFICACION:
NUNCA:N =1

AVECES: V=2
FRECUENTEMENTE: F=3

SIEMPRE: S =4

PUNTAJE MAXIMO: 100 puntos

75 a 100 puntos saludable

74 a menos puntos no saludables.
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Anexo 2

VALIDEZ INTERNA DE LA ESCALA ESTILO DE VIDA

Para la validez de la Escala del Estilo de Vida, se aplicé la formula R de Pearson en
cada uno de los items; obteniéndose.

VNI - (Zx). N2Xy? - (2Zy)P

R- Pearson

ltems 10.35

items 20. 41

items 3 0.44

Items 40.10 (*)
ltems 5 0.56

items 6 0.53

items 7 0.54

ltems 8 0.59

ltems 90.35

items 10 0.37

items 11 0.40

items 12 0.18 (*)
items 130.19 (*)
items 14 0.40

items 15 0.44

items 16 0.29

items 17 0.43

Items 18 0.40

items 19 0.20

items 20 0.57

items 210.54

items 22 0.36

items 230.51

items 24.0.60

items 25 0.04 (*)

Si r>0.20el instrumento es valido. (*) Se creyo conveniente dejar items por su importancia en el estudio
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ANEXO 3

[N %
Casos Validos 27 93.1
Excluidos(a) 2 6.9
Total 29 100.0

confiabilidad de la escala del estilo de vida

resumen del procesamiento de los casos
Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach

0.794

N de elementos

25
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Anexo 4
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
TABLA DEL VALORACION NUTRICIONAL DEL ADULTO
MAYOR DEL CENTRO POBLADO DE PARIACACA —
DISTRITO CARHUAZ, 2020

el -,
Centro Nacional de X
Alimentacion y Nutricion

Mlnls:‘r-rk' de Salud \ ferstituto Ncsonal de Salud.

o

[ CLASIFICACION
PESO (kg
Delgadez Normal
0 1 2 3

<19 219 | 221 > 23 [ERLEEE?

Sty i g
INSTRUCCIONES:

1. Ubique en la columna Talla, la talla del adulto mayor
(varon o mujer).

2. Compare el peso del adulto mayor con los valores de
peso que aparecen en el recuadro y clasificar:

Puntaje
Valor del peso: para

[Doigador | 1|
3
3

Esta entre los valores de peso de IMC = 28y <32 Sobrepeso
= al peso correspondiente al IMC 32 Obesidad

< : menor >: mayor =: mayor o igual

me. Guigoz Y, Vellas B, Garry
ssment tool for grading the numltonal stme of elderl: pe“enls Fiuis fas
Sorontol ésuppl SitHions 1994, sscond edition 15-59. IMS/OPS 2003,

SIGNOS DE ALERTA:

= La pérdida de 2,5 kg en tres meses debe inducir a una nueva
evaluacion nutricional, porque pueden ser predictivas de una
discapacidad.

« Cuando el IMC de normalidad varia en = 1,5 entre dos controles
consecutivos.

« Cuando el valor del IMC se aproxima a los valores limites de la
normalidad.

Incremento o Pérdida de Peso > a 1 kg en 2 semanas.

Cambio de clasificacion de IMC en sentido opuesto a la
normalidad, por ejemplo: de Normal a Delgadez, de Normal a
Sobrepeso o de Sobrepeso a Obesidad.

R —
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1,53

R EE R R PR R R S

- R AT s e e el

R S - G WA G SR N W g N N N R T W R R T R

0 -1

32,1
1326
1331
‘33,6
‘34,1
‘346
135,1
135,86
36,1
1436,7
137,2
37,7
;38,3
'38.8
1393
39,9
405
41,0
415
421
427
433
438
444
45,0

P

<19:219: 221

354
36,0
36,5
371
31,7

1071
108,3

109.5
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MINIVALORACION NUTRICIONAL DEL ADULTO MAYOR*

1. INDICES ANTROPOMETRICOS [11. PARAMETROS DIETETICOS

1.Indice de Masa Corporal

0=IMC<19
1=IMC19<21
2=IMC21=s23
3=IMC>23

2. Perimetro Braquial (cm)

00=<21
15=21a<22
10=222

3. Perimetro de Pantorrilla (cm)
0=<3 1=231

4. Pérdida Reciente de peso (Uftimos
3 meses)

0=>3kg

1=no sabe

2=1a3kg

3 = No perdio peso

11. EVALUACION GLOBAL

5. ¢Paciente vive independiente en
su domicilio?

11. N° de comidas completas que consume al
dia (equivalente a 2 platos y postre)
0=1comida 1= 2 comidas 2 =3 comidas

12. Consume lacteos, carne, huevo y legumbres
Lacteos al menos 1 vez/dia Si No
Huevos/legumbres 2 a més vec/sem Si No
Carnes, pescado o aves diarias ente  Si No
00=si 06 18Si
05=si 2 Si
1.0=si 3 Si

13. Consume frutas y verduras al menos 2
veces por dia
0=No 1=8i

14. ¢ Ha comido menos: por pérdida de apetito,
problemas digestivos, dificultades para deglutic o
masticar en los Gltimos 3 meses?

0 = pérdida severa del apetito

1 = pérdida moderada del apetito

2 = sin pérdida del apetito -

15. Consumo de agua u otros liquidos al dia
0,0 = < de 3 vasos
0,5=de3a5vasos
1,0 = més de 5 vasos

16. Forma de

0=No 1=8i
6. ;Toma mas de 3
por dia?

0=8i 1=No

7. ¢Presento alguna enfermedad
aguda o situacion de estrés

psicoldgico en los Ultimos 3 meses?
0=8i 2=No
8. Movilidad

0 = de la cama al sillén
1= autonomia en el interior
2 =sale de su domicilio

9. Problemas neuropsicoldgicos
0= Demencia o depresion severa
1= Demencia 0 depresion moderada
2 = sin problemas psicologicos

10. Ulceras o lesiones cutaneas
0=8i 1=No

0 = necesita ayuda
1 = se alimenta solo con dificultad
2 = se alimenta solo sin dificultad

IV, VALORACION SUBJETIVA

17. El paciente considera que tiene problemas
nutricionales
0 = malnutricion severa
1 = no sabe/malnutricion mederada
2 = sin problemas de malnutricion

18. En comparacion con personas de su edad
¢ Como encuentra su estado de salud)
0,0 = Peor 1=igual

INTERPRETACION:

= 24 puntos : Bien nutrido
17 2 23,5 puntos : Riesgo de desnufricion
> 17 puntos : Desnutrido

* La MINI Valoracion Nutricional es para uso del especialista

Fuente: Guigoz.Y, Vellas B, Garry P.J. Mini nutritional assessment: a practical
assessment tool for grading the nutritional state of eldedy patients: Facts Res
Gerontel {supp! nutrition) 1994; second edition 15-59. En: OMS/OPS 2003,
Aspectos Clinicos del Envejecimiento,

Hecho el Depésito Legal en la Biblioteca Nacional del Perti N° 2007-11763

© Ministerio de Salud
Av. Salaverry cuadra 8 s/n. Jests Maria. Lima Pert.

@ Instituto Nacional de Salud
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ANEXO 5

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

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y
solicitarle su consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedardn con una
copia.

La presente investigacion en Salud se titula: ESTILOS DE VIDA Y ESTADO
NUTRICIONAL DEL ADULTO MAYOR DEL CENTRO POBLADO DE
PARIACACA — CARHUAZ, 2020.Y es dirigido por la Lic. Mendoza Farro Nathaly
Blanca Flor, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote.

El proposito de la investigacion es: conocer el estilo de vida y estado nutricional del
adulto mayor.

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

Al concluir la investigacion, usted serd informado de los resultados a través del nimero
de celular 990123898. Si desea, también podra escribir al correo:

karinaericavaleriocochachin@gmail.com.para recibir mayor informacion. Asimismo, para

consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la
Investigacion de la universidad Catdlica los Angeles de Chimbote.

Si esta de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:
Nombre:

Fecha:

Correo electronico:
Firma del participante:
Firma del investigador (o encargado de recoger informacion)
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Anexo 7
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ESCALA DE ESTILOS DE VIDA EN LOS

ADULTOS DEL CENTRO POBLADO DE
PARIACACA — CARHUAZ, 2020
PROTOCOLO DE ASENTAMIENTO INFORMADO

Mi nombre es Carina Erica Valerio Cochachin estoy haciendo mi investigacion,
la participacion de cada uno de ustedes es voluntaria.

A continuacion, te presento unos puntos importantes que debes saber antes de aceptar
yudarme:

Tu participacion es totalmente voluntaria. Si en algiin momento ya no quieres
seguir participando, puedes decirmelo y volveras a tus actividades.

e La conversacion que tendremos sera de 20 minutos maximaos.
e En lainvestigacidn no se usara tu nombre, por lo que tu identidad sera andnima.

e Tus padres ya han sido informados sobre mi investigacion y estan de acuerdo con

que participes si tu también lo deseas.

Te pido que marques con un aspa (X) en el siguiente enunciado segun tu interés o no de

participar en mi investigacion.

¢Quiero participar en la investigacién de

Fecha:
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Anexo 8
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ESTILOS DE VIDA Y ESTADO NUTRICIONAL DEL ADULTO MAYOR
DEL CENTRO POBLADO DE PARIACACA — CARHUAZ, 2020

Solicitud al presidente
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Anexo 9
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
Declaracion De Compromiso Etico Y No Plagio

Mediante el presente documento denominado declaracién de compromiso ético y
no plagio el autor (a) del presente trabajo de investigacion titulado: 2020. Declaro
conocer las consecuencias por la infraccion de las normas del Reglamento de
Investigacion de la Universidad Catélica los Angeles de Chimbote y el Reglamento
de Registro Nacional de Trabajos de Investigacion para optar grados académicos y
titulos su elaboracion no hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas
o citas textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin
mencionar de forma clara y exacta su origen o autor, por lo contrario, en todos los
casos se ha incorporado la cita y referencias respectivas conforme orienta las normas
Vancouver, previsto en la Universidad. En conformidad del presente contenido y
como su legitimo autor se firma el presente documento profesionales — RENATI; que
exige veracidad y originalidad de todo trabajo de investigacion, respecto a los
derechos de autor y la propiedad intelectual. Asimismo, cumplo con precisar que éste
trabajo forma parte de una linea de investigacion denominada “Determinantes de la
Salud de las personas” dentro del cual se tiene como objeto de estudio Desarrollar
investigaciones orientadas al cuidado de la salud de la persona, se aplicé un disefio
metodolégico comun, por lo tanto, es posible que tenga similitud en ese sentido y se
explica, porque forma parte de dicha linea. También se declara que al recolectar los
datos se tuvo acceso a nombres, apellidos, a cada uno se les asigné un codigo para
preservar su identidad y proteger los derechos constitucionales, siendo el Unico
aspecto inserto en los instrumentos.

Finamente se declara que: el presente trabajo es auténtico, siendo el resultado el
producto de un trabajo personal acorde con la linea de investigacion del cual se deriva,
trabajo bajo los principios de buena fe y respeto de los derechos del autor y propiedad
intelectual, de modo que al utilizar las fuentes para su elaboracién no hay copia, ni
uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales, etc. Tomadas de
cualquier fuente sean en version fisicas o digital, sin mencionar de forma clara y
exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha incorporado la cita
y referencias respectivas conforme orienta las referencias VVancouver, previsto en la
Universidad. En conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se
firma el presente documento:

ESTUDIANTE
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VALERIO COCHACHIN CARINA ERICA

INFORME DE ORIGINALIDAD
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FUENTES PRIMARIAS
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Excluir bibliografia Activo



