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Resumen

Los individuos adquieren pautas de comportamiento a lo largo de su vida; estas pautas forman
parte de un estilo de vida moldeado por rasgos individuales y variables biosocioculturales que
repercuten en la salud del individuo y en su susceptibilidad a las enfermedades. Por ende, se
plante6 el siguiente objetivo general Determinar la relacién que existe entre los Factores
Biosocioculturales y estilo de vida en el adulto maduro del asentamiento humano Jesis Maria,
su metodologia fue tipo descriptiva, cuantitativa, disefio de una sola casilla, la muestra estuvo
por 235 adultos maduros. Se aplicaron 2 cuestionarios sobre factores biosocioculturales y estilo
de vida utilizando la técnica de la entrevista. Los datos fueron ingresados al Microsoft Excel
para luego ser exportados al Software SPSS version 25, llegando a los resultados siguientes: el
69.8% de adultos maduros tienen estilo de vida no saludable, un 30.2% tienen estilos de vida
saludables. Conclusiones: con referencia a los factores biosocioculturales: la mayoria tiene
estudios secundarios, con ocupaciéon de amas de casa, ganan menos de 1 000 soles mensuales,
son adultos maduros, profesan la religion catélica y son convivientes. Se encontré que no existe
relacidn estadisticamente significativa entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales

como el sexo, el grado de instruccion, la religion, el estado civil, el ingreso y ocupacion.

Palabras clave: adultos maduros, factores biosocioculturales, estilo de vida



ASTRACT

Individuals acquire behavioral patterns throughout their lives; These guidelines are part of a
lifestyle shaped by individual traits and biosociocultural variables that impact the individual's
health and susceptibility to diseases. Therefore, the following general objective was proposed:
Determine the relationship that exists between the Biosociocultural Factors and lifestyle in the
mature adult of the Jesis Marfa human settlement, its methodology was descriptive,
quantitative, single-box design, the sample was 235 mature adults. Two questionnaires were
applied on biosociocultural factors and lifestyle using the interview technique. The data were
entered into Microsoft Excel and then exported to SPSS software version 25, reaching the
following results: 69.8% of mature adults have an unhealthy lifestyle, 30.2% have healthy
lifestyles. Conclusions: with reference to the biosociocultural factors: the majority have
secondary education, are housewives, earn less than 1,000 soles per month, are mature adults,
profess the Catholic religion and are cohabitants. It was found that there is no statistically
significant relationship between lifestyle and biosociocultural factors such as sex, level of

education, religion, marital status, income and occupation.

Keywords: biosociocultural factors, lifestyle, mature adults



I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (1), define que los estilos de vida se
caracterizan por ser métodos de vida basados en patrones reconocibles de comportamiento
que estdn conformados por la combinacién tnica de rasgos personales de un individuo (1).
Sin embargo, los factores culturales son procesos sociales, costumbres, comportamientos,
conductas y hébitos de individuos y grupos de poblacién que, cuando estidn presentes,
contribuyen al cumplimiento de los requisitos humanos para la supervivencia y el bienestar

y estdn influidos por la existencia de variables que promueven el bienestar (2).

Por otro lado, el estilo de vida se refiere a la forma en que vivimos, que consiste en una
serie de rutinas o hdbitos que realizamos a diario. Algunos ejemplos son la frecuencia de
nuestras comidas, los componentes de una dieta suficiente, la cantidad de tiempo que
pasamos durmiendo, el consumo de hdbitos poco saludables y la prictica de ejercicio,
Asimismo, una dieta sana y un ejercicio adecuado pueden prevenir las ENT y reducir las
probabilidades de adquirirlas en las personas, al igual que el 86% de situaciones de
cardiopatias, accidentes 43% de los casos de cdncer, diabetes de tipo 2 y trastornos

cerebrovasculares (3).

Sin embargo, los hédbitos saludables que promueven el bienestar como el ejercicio regular
y una dieta equilibrada son los que aumentan el bienestar general. Dado que todas estas
caracteristicas son cruciales para la alfabetizacién sanitaria, y que las mujeres se ven
desproporcionadamente afectadas por ellas, la combinacién de varios factores -como la
cultura, la educacion y los ingresos- puede influir en muchas facetas del comportamiento de

una persona (4).

Se calcula que 3,2 millones de muertes de adultos al afio son atribuibles a modo de vida
poco saludables, como el sedentarismo y la mala alimentacion, que también causan el 25%
de los casos de cancer de mama y colorrectal, el 27% de los casos de diabetes y el 30% de
los casos de problemas cardiacos. Para alcanzar un estado adecuado de salud fisica y mental,
la OMS aconseja realizar 150 minutos de ejercicio fisico a la semana y seguir una dieta

equilibrada rica en frutas y verduras.
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La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (6) informa de que, en 2021, las
enfermedades no transmisibles (ENT) representaron el 65% de los 58 millones de muertes al
aflo. Esto conlleva que 48 millones de personas en todo el mundo fallecieron en 2020 como
consecuencia de estas patologias, entre ellas la diabetes, la obesidad, el cdncer y las
enfermedades respiratorias crénicas. El 87% de estas muertes se produjeron en paises con

ingresos bajos y moderados.

En Espaia, el censo mds reciente sobre drogas y alcohol reveld un retorno en las tasas
de prevalencia vinculadas al consumo de tabaco, a pesar de que fumar en espacios cerrados
estaba totalmente prohibido por ley 42. En consecuencia, la estimacion mds reciente del peso
mundial en morbilidad del 2017 revela que, La tasa estiandar de afios de vida ajustados en
funcién de la discapacidad para Espaia es debidos al tabaquismo aument6 un 1,1% entre
2011y 2017. Segun esto, el tabaquismo es el primer elemento de riesgo conductual que puede

modificarse cambiando el estilo de vida (7).

Con casi el 70% de la poblacién de entre 30 y 69 afios viviendo en entornos urbanos,
América Latina y el Caribe serdn las regiones mds urbanizadas del mundo en desarrollo en
2021. La OMS también sefial6 que, a pesar de los esfuerzos, el 68% de las personas padecen
sobrepeso y/u obesidad, lo que equivale a una media de dos veces al afo. Algo similar ocurre
con la ingesta de alcohol y tabaco, con tasas de incidencia del 19% y el 25%, respectivamente.
En una linea similar, el colesterol elevado ocupa el segundo lugar en prevalencia, con un

14,7% de casos declarados y una glucemia media en ayunas de 147,94 mg/dl (8).

Mais de mil millones de adultos en todo el mundo padecen sobrepeso y obesidad, lo que
acorta la esperanza de vida entre cinco y diez afios y triplica el riesgo de hipertension y
diabetes. La obesidad también aumenta el riesgo de depresidn, estrés, baja autoestima,
aislamiento social provocado por la pérdida de empleo y el aumento de dias de baja por
enfermedad, y una mayor presion financiera sobre la sociedad. Hoy en dia, la tarea de cada
persona es modificar su comportamiento de forma que le permita mejorar su estilo de vida y
reducir las tasas de obesidad y de enfermedades cronicas, no transmisibles y/o relacionadas

con la alimentacién (9).
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Segin la Encuesta Nacional de la Situacién Nutricional en Colombia (ENSIN), las
personas eran mds propensas a padecer enfermedades crénicas, muchas de ellas provocadas
por malas elecciones alimentarias. Se demostré que el 50% de las personas consumia
chocolate y embutidos, el 69,6% bebia refrescos y bebidas procesadas, y un 95% de los
adultos consumia frituras y grasas de forma habitual. Numerosos estudios revelaron que la
alimentacion de los colombianos ponia en riesgo su salud, provocando el comienzo de la
enfermedad y posiblemente la muerte prematura; en esta nacion se demostré que la mala

alimentacion es una de las principales causas de los problemas de salud (10).

En Pert, la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDE-2019) (11) los hombres
fuman en mayor proporciéon que las mujeres: 94,0% de los hombres y 6% de las mujeres,
respectivamente, segin los datos de la encuesta. En cuanto al consumo de alcohol, las cifras
son mucho mds elevadas: 28,8% para las mujeres y 60% para los varones. Numerosos
factores de riesgo contribuyen al desarrollo de enfermedades cronicas, y muchos de ellos
pueden evitarse Por ser la causa de mortalidad de las personas que llevan estilos de vida poco

saludables, las enfermedades no transmisibles son un importante problema de salud publica.

Los expertos sefialaron que, en siete localidades, mas del 60% de los adultos mayores de
18 afios tienen sobrepeso u obesidad, seglin una investigacién publicada por la Agencia
Peruana de Noticias, Entre ellas se encuentran las siguientes: Arequipa (60,1%), Madre de
Dios (62,2%), Moquegua (62,8%), Lima (66,4%), Tacna (71,3%) e Ica (65,1%). El cancer
de pulmoén, que representa el 20% de las muertes cerebrovasculares y el 48% de las
cardiovasculares, estd causado principalmente por el consumo de tabaco. Ademads, hablaron
de cémo los patrones alimentarios y forma de vida poco saludables estdn relacionados con
un mayor peligro de fomentar diabetes, hipertension, enfermedades cardiovasculares e
incluso cdncer en personas con sobrepeso, haciendo hincapié en la necesidad de promover

estos beneficios (12).

Los factores de riesgo ponen en peligro la salud de las personas, agrava los efectos de
estos problemas especificos. Dicho de otro modo, adoptar un estilo de vida saludable se ha
revelado como una opcion transformadora para evitar las enfermedades cronicas y la

mortalidad prematura entre la poblacion. La Organizacion Mundial de la Salud aconseja
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realizar 150 minutos o mds a la semana de actividad fisica de moderada a intensa o 75
minutos o mds de actividad vigorosa. Del mismo modo, mantener una ingesta sana y rica en
nutrientes, dejar de fumar y consumir menos alcohol a una cantidad de baja a moderada y

abstenerse de consumir drogas (13).

En general, los expertos coinciden en que los factores sociales y demograficos
desempefian un papel importante a la hora de influir en el compromiso sanitario. Por ejemplo,
ser mayor o menor, tener mas o menos estudios, pertenecer a una clase socioecondémica mejor
o peor, ser hombre o mujer, etc. Las circunstancias sociales, a veces denominadas los "cuatro
determinantes situacionales", pueden tener un impacto directo o indirecto en la decision de

una persona de adoptar un comportamiento saludable (14).

La salud de la poblacion en Peru refleja las realidades sociales del pais: se han logrado
avances notables en muchos indices de salud, pero las grandes variaciones que ocultan los
promedios nacionales ocultan las disparidades imperantes en materia de salud. Las
variaciones en la probabilidad de mortalidad y enfermedad pueden atribuirse a varios
factores, como el sexo, la situacién rural o urbana, la situacién socioeconémica y el nivel

educativo de las personas y los grupos (15).

Los adultos que residen en el asentamiento humano Jesus Maria no son, en realidad,
inmunes a este problema. Su estilo de vida pone de manifiesto que la gente consume menos
carbohidratos y no sigue una dieta sana. Tienen acceso a servicios esenciales como agua y
electricidad., asimismo, las afecciones respiratorias y la hipertensiéon son algunas de las
enfermedades mas comunes. Ademds de un centro de salud, un salén comunitario, un
restaurante con campo de deportes, un juez de paz, un comité del vaso de leche y escuelas de
primaria, secundaria y bachillerato, también hay otras instalaciones. Tiene 1.372 residentes

en total, segun cifras de 2020.
Segun lo antes mencionado se formula el siguiente problema de investigacion:

(Existe relacion entre los Factores Biosocioculturales y estilo de vida en el adulto maduro

del asentamiento humano Jesds maria _Sullana, 20247

Se defini6 el siguiente objetivo general para dar una solucién al problema:
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Determinar la relacién que existe entre los Factores Biosocioculturales y estilo de vida en el

adulto maduro del asentamiento humano Jesds maria _Sullana, 2024.
Para cumplir el objetivo general se definieron los siguientes objetivos particulares:

e Identificar los Factores Biosocioculturales en el adulto maduro del asentamiento
humano Jesus Maria _Sullana, 2024.
e Identificar el Estilo de Vida en el adulto maduro del Asentamiento Humano Jesus

Maria _ Sullana, 2024.

Esta investigacion se justifica porque nos proporciona una vision critica para concienciar
a la poblacion y prevenir enfermedades. El objetivo directo de la investigacion es mejorar la
vida de las personas y las comunidades vulnerables que corren el riesgo de sufrir diversos
factores que afectan a su bienestar diario. Como resultado, la investigacién posibilita
programas estratégicos que apoyan las perspectivas educativas y refuerzan las funciones de
liderazgo de los individuos dentro del equipo sanitario. Asimismo, es crucial porque nos
proporciona una vision clara para concienciar a la poblacién y prevenir enfermedades. El
objetivo bdasico de la enfermeria es mejorar la vida de las personas y las comunidades
vulnerables que corren el riesgo de sufrir numerosos factores que les afectan a diario. Para
ello, la enfermeria apoya las iniciativas educativas que respaldan las funciones de liderazgo

de los profesionales de enfermeria dentro del equipo sanitario.

Es crucial investigar la realidad de los adultos y aportar pruebas de los resultados a partir
de datos estadisticos procesados. Esto no sélo proporcionard informacién de base para futuras
encuestas, sino que también servird de manual metodolégico para los cientificos que trabajen
en el futuro en temas relacionados con factores biosocioculturales y estilos de vida. Esto

demuestra la actualidad del habitat humano de Jesds Maria.

Por lo tanto, la investigacion prevista permitird a numerosas instituciones de educacién
profesional sanitaria difundir estos hallazgos, impulsar iniciativas de salud preventiva y
reducir la morbilidad de la poblacién, que también es susceptible a las elecciones de estilo
de vida de los adultos. Desde el punto de vista préctico, tiene sentido presentar esta
investigacion a las autoridades sanitarias nacionales, regionales y locales de nuestro pafs, ya

que los hallazgos reforzardn el desarrollo de enfoques alternativos para los problemas que
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nos ocupan y la realidad de cémo los factores y las elecciones de estilo de vida afectan a la
salud de los adultos, Para mejorar la salud y reducir el riesgo de enfermedades que aquejan
a las personas maduras, el objetivo es inspirar y apoyar la integracién de hébitos saludables

en su vida cotidiana, aumentando asf su calidad de vida y fomentando el bienestar.
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II. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacional

Galindo E, (16) en su tesis sobre el estilo de vida y la marcha de los pacientes de edad
avanzada que acudieron a la consulta externa del hospital rural de Chiautla, México, en 2020.
Su objetivo fue explicar como se relacionan el estilo de vida de las personas mayores y la
marcha y el equilibrio. En el abordaje se utiliz6 un disefio descriptivo correlacional
transversal, utilizando una muestra de cuarenta personas mayores. Asi, habia un 50% de
mujeres y un 50% de hombres, un 60,0% estaban casados, un 32,5% trabajaban como amas
de casa, un 40,0% so6lo habian terminado la escuela primaria y un 2,5% poseian una
licenciatura. El 76,7% de los adultos declararon que sélo habian terminado la escuela
primaria. El 20% de las personas llevaban un estilo de vida sano, mientras que el 76,7%
declararon llevar un estilo de vida bastante sano.

Suarez D, (17) En su estudio “factores que influyen en el estilo de vida de los adultos
mayores en la ciudadela Virgen del Carmen, de la provincia de Santa Elena — Santa Elena
2021. Ecuador”. El objetivo fue en determinar aquellos factores que influyen en el estilo de
vida de los adultos mayores en el sector a estudio, el disefio metodoldgico que se planted fue
no experimental de corte trasversal, con disefio descriptivo, destinada a 45 adultos mayores
a quienes se aplico el instrumento de la escala del estilo de vida. Los resultados indican que
en relacion con la variable estilos de vida, el 78% revela tener un estilo de vida no saludable
y el 22% mantiene estilos de vida saludables. 49% de adultos mayores menciona que a veces
realiza ejercicios durante 20 a 30 minutos 3 veces al dia. En conclusidn, el estudio determiné
que varios factores citados en la investigacion influyen en los estilos de vida de los adultos
mayores; ante esta situacion y pardmetros que incluyen en las variables de alimentacion
inadecuada.

Yaulema et al, (18) en su tesis titulada “Estilos de vidas de los adultos mayores
residentes en parroquias rurales del Canton Riobamba, Ecuador, 2021. Tuvo como objetivo:
utilizar una técnica descriptivo-explicativa para caracterizar el comportamiento y la vida de

las personas mayores. Se obtuvo como resultado qué, En el momento de la investigacion, el
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94,22% de la poblacion practicaba una actividad fisica menos de dos veces por semana, el
92,44% seguia una dieta insuficiente y el 79,11% acudia a revisiones médicas menos de dos
veces al afio. Concluyendo que gran parte de las personas mayores llevan una vida poco
saludable, caracterizada por una elevada prevalencia de enfermedades crdnicas, malos

héabitos alimentarios y escaso ejercicio fisico.

2.1.2. Antecedentes Nacional

Yajahuanca A, (19) en el estudio denominado “Estilo de vida y factores
biosocioculturales del adulto en el caserio Cabeza_ Huancabamba Piura, 2022” su objetivo
es determinar si las variables biosocioculturales y los estilos de vida de los adultos estidn
relacionados, utilizando la metodologia donde se aplic6 la muestra, compuesta por 1187
personas. El cuestionario sirvié de base para un disefio cuantitativo, descriptivo, no
experimental y doble casilla. Como resultado se obtuvo que el 39% de las personas tienen
entre 36 y 59 afos, el 64% de los adultos son mujeres, el 42% han terminado o tienen
incompleta la educacién secundaria, y el 42% han terminado el bachillerato. Concluyendo
que la edad, el estado civil y los ingresos econdmicos son caracteristicas biosocioculturales
que estdn estadisticamente correlacionadas con el estilo de vida. Ademas, se comprobd que
no existia una correlacion discernible entre el estilo de vida y las variables biosocioculturales

de sexo, empleo, nivel educativo y religion.

Sosa Y, (20) en su investigacion titulada ‘“Determinantes biosocieconomicos
relacionados al estilo de vida de la persona adulta del caserio San Jacinto — Catacaos-Piura,
20217, El objetivo de la investigacién fue conocer la correlacion entre el estilo de vida y los
factores biosocioeconémicos de los adultos residentes en San Jacinto, Catacaos, caserio de
Piura. Su metodologia, la muestra fue de 100 personas conformaron el grupo muestral y el
enfoque fue cuantitativo, descriptivo y correlacional. Como resulto tuvo un 56% son de sexo
femenino; 47% son adultos maduros; 45% con grado de instruccién secundaria completa/
incompleta, un 62% tiene un ingreso menor de 850 nuevos soles. Se concluyd que en cuanto
al estilo de vida y los factores biosocioeconomicos, no se ha encontrado relacion

estadisticamente significativa con ninguna de las variables examinadas (p<0,05).
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Avalos et al. (21) realiz6 un estudio denominado “Prevencion del Covid 19 y estilos de
vida en los adultos de 20 a 59 afios de edad del distrito de Grocio Prado-AAHH Fundo
Amarillo, Chincha 2020” con el objeto de determinar la relacién entre los estilos de vida y la
prevencion del COVID-19 en individuos del Grocio Prado-AAHH Fundo Amarillo, Chincha,
de 20 a 59 afos de edad. La metodologia investigacion cuantitativa y deduccidén hipotética.
como resultados se obtuvo que el 79.31% manifiesta que tienen un regular habito alimenticio,
el 60.92% manifiesta que tienen una autoestima media, el 49.43% manifiesta que tienen un
control de factores de riesgo bajo. Concluyendo que demostraron que no existe una
correlacion significativa entre los estilos de vida y la prevencion de Covid entre los adultos

de la regién Grocio Prado, Chincha, 2020 que tienen entre 20 y 59 afios de edad.

2.1.3. Antecedentes Locales

Trujillo M, (22) su investigacion, titulada “Estilo de vida y factores biosocioculturales
de los adultos del centro poblado de Quenuayoc -Independencia — Huaraz — Ancash, 2021
El presente estudio tuvo como objetivo conocer la asociacién entre las caracteristicas
biosocioculturales de los individuos y el estilo de vida en la localidad de Quenuayoc -
Independencia - Huaraz. Utilizando dos encuestas y una muestra de 148 personas, su enfoque
cuantitativo y descriptivo empled la técnica de la entrevista. El resultado fue un 62,50%
mantienen un estilo de vida en la dimension alimentacion saludable, un el 68% de ellos
mantienen un estilo de vida no saludable en la dimension apoyo interpersonal. Concluyendo
En cuanto a las caracteristicas biosocioculturales, se descubrié que mas del 50% son amas de
casa, han completado la educacion secundaria, son mujeres y practican el catolicismo. El
elemento social y los ingresos econdmicos y el estilo de vida tienen una relacién

estadisticamente significativa.

Rebaza C, (23) estudios denominados “factores biosocioculturales y el estilo de vida
del adulto maduro del centro poblado de Huanchac — Independencia — Huaraz - Ancash,
20217; con el objetivo de conocer la conexion entre los estilos de vida de los adultos del
Centro Poblado Huanchac-Huaraz y los determinantes biosocioculturales; el enfoque
cuantitativo de nivel descriptivo correlacional, disefio de dos cajas, con un tamafio muestral
de 100 participantes, Obteniendo como resultado que 51% presentan estilo de vida saludable,

el 87% son catdlicos, el 43% con grado de instruccion superior, el 42% son convivientes
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Concluyendo en cuanto a los pardmetros biosocioculturales, la mayoria de la poblacion tenfa
un estilo de vida sano y era catdlica o femenina. Las caracteristicas biosocioculturales de
sexo, religidn, estado civil, empleo e ingresos econémicos tienen poca correlacién con el
estilo de vida; sin embargo, existe una fuerte correlacion entre el estilo de vida y el nivel de

educacion.

Orbegoso A, (24). Su estudio “Estilo de vida y Factores biosocioculturales en el adulto
maduro del Asentamiento Humano Santa Cruz_ Chimbote, 2020, tiene como objetivo
conocer como se relacionan los elementos biosocioculturales y estilos de vida de los adultos
residentes del Asentamiento Humano Santa Cruz_ Chimbote, 2018, en la metodologia se
utilizé un disefio cuantitativo, transversal, descriptivo y correlacional.; Los resultados fueron
los siguientes: El 98% lleva una vida insana por causas biosocio-culturales; el 61% es
evangélico; el 51,5% son hombres; y ganan entre 100 y 500 ddlares al mes. Se concluye que
existe una relacion entre el estilo de vida y el sexo, ninguna asociacion entre el estilo de vida
y la religién, y ninguna relacion entre el estilo de vida y los ingresos econémicos, el estado

civil, el grado de educacién o el empleo cuando se utiliza la prueba chi cuadrado.

2.2 Bases teodricas

La presente investigacion se fundamenta mediante las teoristas Marc Lalonde y Nola
Pender, lo cual explica sobre las determinantes de la salud y los intercambios en los diferentes
niveles de categorias generales, donde se ha desarrollado diferentes modelos con la finalidad

para determinar los mecanismos que afectan el estado de salud en el individuo.

En la actualidad, el estilo de vida de una persona se fundamenta en la investigacion
multidisciplinar llevada a cabo cientificamente, que se ha convertido en un hito que impregna
la sociedad y mejora la condiciéon de vida de las personas al comprender el bienestar
armonioso de todos los seres vivos. En este sentido, la mayoria de ellos emplean tacticas que
incluyen elevadas listas del comportamiento humano, incluyendo actividades altamente
precisas que aluden a la satisfaccion de necesidades y/o a la ampliacién de la influencia en

su calidad de vida. (25).
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Por el contrario, los hébitos y estilos de vida se refieren a la forma en que las personas
desarrollan comportamientos que pueden ser beneficiosos o perjudiciales para su salud. Entre
los ejemplos de comportamientos beneficiosos se incluyen la préctica de actividad fisica, la
mala alimentacidn, el abuso de drogas o alcohol y el abuso de sustancias. También pueden
incluir enfermedades degenerativas no transmisibles como el cdncer, la diabetes mellitus, los
accidentes cerebrovasculares y la obesidad. Los estilos de vida saludables también

desempefian un papel importante a la hora de ayudar a las personas a mejorar su calidad de

vida (26).

Por otro lado, sefala que el estilo de vida de una persona influye considerablemente en
su modo de vida, del que su salud es un componente fundamental. Segin la teoria de los
determinantes de la salud de Marc Lalonde, el estilo de vida de una persona es uno de los

factores mds importantes que influyen en cémo percibe la felicidad y como se hace cargo de

su salud. (27).

Para mejorar el estilo de vida, Marc Lalonde desarrollé en 1974 un modelo de biologia
humana. Lalonde utiliz6 un enfoque particular como costumbres de vida y establecidé normas
de salud publica mediante un grafico. Ensefidndonos la actitud correcta, podemos resguardar

nuestra salud y planificar diversos cambios que debe experimentar nuestro cuerpo (28).

Determinantes de la salud — Marc Lalonde

Determinantes para la salud

SALUD

Fuente: Esquema del modelo de determinantes de la salud. Lalonde (1977).U.S.A

Segun Lalonde, Los sistemas que permiten la interaccion de los determinantes de la salud
a través de una serie de circunstancias vitales que son responsables del crecimiento de la
comunidad y funcionan como mediadores incluyen la biologia humana, el entorno fisico, el

modo de vida y los servicios sanitarios. Asimismo, en la formacién del modo de vida general

21



de cada familia, asf como de las circunstancias actuales, en particular para los miembros de

un grupo de poblacién concreto (29).

Medio Ambiente: relacionados con la contaminacién del suelo, el agua y el aire, la
contaminacién quimica y atmosférica, los elementos fisicos y biolgicos del medio ambiente

y los aspectos socioculturales y psicoldgicos de la existencia compartida (30).

Estilos De Vida: Asociados a patrones dietéticos individuales y colectivos, rutinas de
ejercicio, abuso de sustancias, conductas de riesgo o descuidadas, préicticas sexuales,

utilizacion de servicios médicos, etc. (30).

Biologia Humana: La carga genética y los factores hereditarios han cobrado cada vez
mas relevancia con los recientes avances en ingenieria genética, que presentan nuevas
oportunidades y, por el lado positivo, pueden prevenir enfermedades genéticamente
conocidas. Sin embargo, dados los costes asociados a estas practicas, surgen preocupaciones

bioéticas y posibles desigualdades sanitarias (31).

La Atencion Sanitaria: entendida como el conjunto de recursos, incluidos centros,
personas, dinero, materiales y tecnologia, y sujeta a una serie de condiciones, como cobertura

y practica adecuadas, accesibilidad, eficacia y eficiencia (31).

Nola Pender, enfermera de profesion nacida en Lansing el 16 de agosto de 1941, es otra
de las partidarias del estudio. Se licenci6 en enfermeria en el West Suburban Hospital de Oak
Park (Illinois) en 1962. El modelo MPS desarrollado por Nola J. Pender pone de relieve la
compleja interaccion entre los rasgos personales, las experiencias, los conocimientos, las
creencias y los factores situacionales de un individuo y las conductas de salud que pretende
adoptar. También muestra cémo los individuos interactian con su entorno para alcanzar un

estado de salud deseado (32).

La teoria del aprendizaje social de Albert Bandura y el modelo del valor de expectativa
de la motivacion humana de Feather sirvieron de base para las ideas de Nola J. Pender. Pender
afirmé que el potencial y el bienestar humanos son los que impulsan el comportamiento, y
expreso su interés por desarrollar un modelo de enfermeria que abordara el modo en que los

individuos toman decisiones relativas al cuidado de su salud. El Modelo de Promocion de la
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Salud ilustra los factores pertinentes que influyen en el comportamiento humano, incluidas

las actitudes y los motivos que afectan a la salud de un individuo (33).

Modelo de promocion de la salud — Nola Pender

Caracteristicas
y Experiencias
individuales

Cogniciones y afectos
relativos a la conducta

especifica

Resultado
conductual

Conducta
previa
relacionada

Percepcion
de beneficios
de la accion

Percepcion
de barreras
para la accién

Percepcion
de auto-eficacia

Factores
personales:
sBiolégicos
=Psicoldgicos
=Socioculturales

Afectos relacionados
de la actividad

influencias
personales

Demandas
(bajo control)

y preferencias
falto control) en
competencia en el

momento

Compromiso

CONDUCTA
para un plan = PROMOTORA
de accién DE LA SALUD

= 1 T

Influencias
situacionales

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

Fuente: Modelo de Promocion de la salud de Pender 1996.

El primer concepto La importancia de los elementos cognitivos en la modificacién de
la conducta o el aprendizaje de elementos conductuales y cognitivos, la identificacion de
variables que influyen en la conducta de un individuo, la elucidacion de cuatro conceptos -
atencidn, retencion, reproduccién y motivacion-, asi como las experiencias previas que
pueden influir directa o indirectamente en la participacion en actividades de promocién de la

salud (34).

El segundo concepto abarca conceptos como los beneficios percibidos por las acciones
que tienen un resultado positivo, las barreras obtenidas para la accidn que se refieren a los
inconvenientes que las personas pueden obstaculizar hacia un compromiso de accién, la
autoeficacia obtenida, que es la propia competencia, y el afecto relacionado con el
comportamiento que son reacciones de pensamientos tanto positivos como negativos. explica
factores personales como elementos psicoldgicos, socioculturales y bioldgicos que marcan
por naturaleza sus comportamientos., el tercer es la importancia de los procesos sociales o
cognitivos en la conducta de un individuo, que determina si sus actividades tienen un impacto

positivo o negativo en su atencion (35).

Sin embargo, también apoya los siguientes metaparadigmas, como la salud ya que el

entorno de un individuo se correlaciona con el suyo propio, y los cuidados de enfermeria
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como acciones que proporcionan o son responsables de la promocion de estilos de vida
saludables o permiten la prestacion de asistencia para garantizar y mantener un bienestar
saludable. Del mismo modo, el entorno refleja las interconexiones de los elementos
preceptiales que repercuten en los comportamientos de salud, y la salud es la importancia de

una condicién muy positiva (36).

Pender tuvo en cuenta seis dimensiones relacionadas con el estilo de vida: gestion del
estrés, dieta, actividad fisica y ejercicio, responsabilidad sanitaria, apoyo interpersonal y

autorrealizacion.
Asi mismo presenta las siguientes dimensiones:

Alimentacion saludable: Es la que suministra la alimentacion necesaria para las
demandas del organismo, garantizando una salud Optima, evitando enfermedades y

asegurando un correcto funcionamiento corporal (37).

Actividad y ejercicio: Es aquel desplazamiento intencionado y no planeado que realiza
el cuerpo y que consume energia; esta actividad regular tiene como objetivo alcanzar un
estado de salud normal, contribuyendo a la preservacion de la salud y a evitar enfermedades,
especialmente las cardiovasculares. Para alcanzar un nivel de salud suficiente, esta dimension
también depende de la practica de deportes o ejercicios, como baloncesto, voleibol, natacion,

futbol, atletismo, ciclismo, etc. (38).

Responsabilidad en relacion a la salud: La eleccién por parte de una persona de un
estilo de vida sano o insano, incluidos sus comportamientos desde la infancia hasta la vejez,

se basa en cdmo decide cuidar de su propia salud (39).

Autorrealizacion: Es la persecucion de un deseo lleno de expectativas diversas; también
puede definirse como el cumplimiento de una visién cumplida en un tiempo determinado,

realizando todo el potencial de uno como persona (40).

Apoyo interpersonal: La existencia humana implica relaciones con la sociedad, en las
que la integracion o la pertenencia son necesarias para comunicar deseos y sentimientos Yy,

en caso necesario, ofrecer ayuda (41).
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Manejo del estrés: Dado que el estrés es la raiz de muchas enfermedades silenciosas,
aprender a gestionarlo es esencial para llevar un estilo de vida saludable, mantener el

equilibrio corporal y producir calma mental y fisica (42).

2.2.1. Bases conceptuales

Estilo de vida: La Organizacién Mundial de la Salud lo define como patrones o
comportamientos distinguibles que surgen de la interaccion de caracteristicas individuales
especificas, como las interacciones sociales y los factores ambientales que pueden alterarlas

y aumentar su susceptibilidad a la enfermedad o incluso a la muerte (43).

Factores biosocioculturales: se refiere a cualquier procedimiento o fendmeno
relacionado con los aspectos bioldgicos, sociales y culturales de una persona; entre ellos se
incluyen la edad, el sexo, el nivel educativo, los ingresos, la ocupacion y la religion; estos
factores estdn indirectamente relacionados con el comportamiento de salud a través del
entorno cognitivo y porcentual, asimismo, son caracteristicas observables de una persona que

pueden transformarse (44).

Salud: Una condicién de equilibrio que abarca aspectos mentales, espirituales y
corporales podria caracterizarse como salud. Desde este enfoque, es posible argumentar que
la salud es una de las cosas mas importantes para los seres humanos y que proporciona un
medio para que tanto los individuos como los grupos sociales alcancen su maximo potencial.

Otorga la capacidad de realizar el potencial de cada uno como persona (45).

Adulto: Esta etapa de la vida es cuando una persona se convierte en adulta. En términos
de existencia humana, denota no sélo el pindculo del crecimiento fisico, sino también una
cierta etapa de madurez espiritual, que, en concreto, implica completar la adolescencia y

superar las etapas tecnoldgicas (46).

2.3 Hipotesis
H1: Si existe relacion estadistica significativa entre los Factores Biosocioculturales y estilo

de vida en el adulto maduro del asentamiento humano Jesis maria _Sullana, 2024.

HO: No existe relacion estadistica significativa entre los Factores Biosocioculturales y estilo

de vida en el adulto maduro del asentamiento humano Jesis maria _Sullana, 2024.

25



I11. Metodologia

3.1. Nivel, Tipo y Diseiio de Investigacion
Nivel: La presente investigacién fue de nivel descriptivo, porque se encargé de
puntualizar las caracteristicas de la poblaciéon que estd estudiando. Ademds, se describe
tendencias de un grupo donde busca caracteristicas y rasgos importantes de cualquier

fendmeno que se analice.

Tipo: Cuantitativo, La investigacion cuantitativa se orienta en la cuantificacion de datos,
el cual consiste en la recoleccion de datos numéricos los datos obtenidos por medio de la
contabilizaciéon y medicidn, para posteriormente tabular y graficas los resultados de la

investigacion (47).

Disefio: correlacional, es un método de investigacién no experimental donde el
investigador va a medir sus dos variables mediante una relacion estadistica entre ellas con la

finalidad de buscar relacion entre las 2 variables.

3.2. Poblaciéon y Muestra

La poblacién estuvo constituida por 600 adultos maduros del Asentamiento Humano

Jesds Maria - Sullana
Muestra

Se hallé6 mediante la utilizacion de la formula probabilistica. Estuvo conformada por

235 adultos maduros del Asentamiento Humano Jesds Maria.
Unidad de analisis:

Cada adulto maduro del Asentamiento Humano Jesis Maria que forma parte de la

investigacion y cumplid los criterios de investigacion.
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Criterios de Inclusion:

e Adulto maduro que viven més de 3 afios en el Asentamiento Humano Jesis Marfa-
Sullana.

e Adulto maduro que acepta participar en el estudio

e Tener la disponibilidad de participar en la encuesta como informantes sin importar
sexo, condicién socioecondmica y nivel de escolarizacion.

Criterios de Exclusion

e Adulto maduro del Asentamiento Humano Jesis Maria que tenga algtn trastorno
mental.

e Adulto maduro del Asentamiento Humano Jests Maria que tenga algin problema de
comunicacion

3.3 Operacionalizacion de las variables

Tabla 1

Factores Biosocioculturales Y Estilo De Vida En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jesus
Maria_ Sullana, 2024.

Variables Definicién Dimensiones Indicadores Escala de Categorias o
Operacional medicién Valoracién
Variable 1 La variable fue Factores Sexo Nominal Masculino
Factores medida a través de | Bioldgicos Femenino
biosocioculturales | un cuestionario a -
Factores Grado de Ordinal Analfabeto
los adultos . o Primari
Culturales instruccion rimaria
mayores _Cf)n Secundaria
hlpCI:tCnSIOIl Superior
arterial
(previamente Religion Nominal Evangélico
validado) esto nos Catélico
permitié conocer Otros
los diferentes Factores Estado civil | Nominal Casado
factores SOCialeS VIUdO
. . Soltero
biosocioculturales ..
Conviviente
Separado
Obrero
) Empleado
Ocupacién Nominal Ama de casa
Estudiante
Otros
Menor de 100 soles
Ingre,so . D . de 100 a 500 soles
economico ¢ razon de 600 a 1000 soles
de 1000 a mas soles
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Variable 2 La variable fue Alimentacion Estilo de vida Estilo de vida
Estilo de vida medida mediante saludable saludable: 75 - 100
un cuestionario Actividad y puntos
Elpo Likert de 25 ejercicio Nominal
items a los adultos
mayores con Maneio del Estilo de vida Estilo de vida no
hipertension anejo ce no saludable: 25 - 74
arterial estres saludable puntos
(previamente
validado) esto nos Apoyo
permitié conocer interpersonal
en sus diferentes
dimensiones St Autorrealizacién
llevan un estilo de
vida SfﬂUdabl? 0 Responsabilidad
un estilo de vida calud
no saludable. €n safu

Fuente: Elaboracién propia

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

Técnicas

En el presente estudio de investigacién se utilizd la entrevista y la observacion para la

aplicacion de los instrumentos.

Instrumentos

En el estudio se utilizé dos instrumentos para la recoleccion de datos que se especifican a

continuacion:

Instrumento N° 01

Cuestionario sobre los factores biosocioculturales

Elaborado por Delgado R, Reyna E, Diaz, R, modificado por; Reyna E, en Universidad
Catdlica Los Angeles de Chimbote, para fines de la presente investigacién y estd constituido

por 7 items distribuidos en 4 partes: (Anexo N°02).

e Datos de Identificacion, donde se obtiene el nombre y la direccion de la persona
entrevistada (01 items).

e Factores Bioldgicos, donde se determina el sexo (01 items)

e Factores Culturales, donde se determina la escolaridad y la religién (02 items).

e Factores Sociales, donde se determina el estado civil y el ingreso econémico (03

items).
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Instrumento N° (02
Escala del estilo de vida

Instrumento fue elaborado en base a escala de Estilo de Vida Promotor de Salud
Elaborado por Walker E, Sechrist K y Pender N, modificado por las investigadoras de linea
de la escuela profesional de Enfermeria de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote;
Delgado R, Reyna E. y Diaz R, para fines de la presente investigacién y poder medir el Estilo
de Vida a través de sus dimensiones como: Alimentacion, actividad y ejercicio, manejo del

estrés, apoyo interpersonal, autorrealizacion y responsabilidad en salud (anexo N°03).
Esté constituido por 25 items distribuidos de la siguiente manera:

e Alimentacién: 1,2,3,4,5,6

e Actividad y Ejercicio: 7,8

e Manejo del Estrés: 9, 10, 11, 12

e Apoyo Interpersonal: 13, 14, 15, 16
e Autorrealizacién: 17, 18, 19

e Responsabilidad en Salud: 20, 21, 22, 23, 24, 25
Cada item tiene el siguiente criterio de calificacion:

e NUNCA:N =1

e AVECES:V=2

e FRECUENTEMENTE: F=3
e SIEMPRE: S=4

En el item 25 el criterio de calificacién el puntaje es: N=4; V=3; F=2; S=1

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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Validez interna

Para realizar la validez interna se realizé item por item o item total a través de la prueba
piloto a una muestra similar a la poblacién en estudio. Donde se aplicé la férmula de r-Pearson
en cada uno de los items. Dando como resultado un r>0.2, lo cual indica que el instrumento es

vélido.
Confiabilidad

La confiabilidad se midi6 y garantizé mediante la prueba de Alpha de Crombach, utilizando
el paquete estadistico SPSS version 25.0, obteniéndose una confiabilidad de 0,911, el cual
indica que el instrumento 01 es confiable con respecto a los propuestos, también obtuvimos
una confiabilidad de 0.914, el cual indica que el instrumento 02 es confiable con respecto a lo

propuesto.

3.5. Método de analisis de datos
Procedimiento para la recoleccion de datos

e Se inform¢ y solicito el consentimiento de los adultos maduros de dicha comunidad,
haciendo hincapié que los datos recolectados y resultados obtenidos mediante su
participacion son estrictamente confidenciales.

e Se coordin6 con los adultos maduros su disponibilidad y el tiempo para la fecha de la
aplicacion de los dos instrumentos.

e Se procedi6 a aplicar los instrumentos a cada adulto maduro.

e Se realiz6 lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos

e Elinstrumento fue aplicado en un tiempo 20 minutos, las respuestas seran marcadas de

manera personal y directa
Andlisis y Procesamiento de los datos

Los datos son procesados en el programa de Microsoft Excel, se presentaron los datos en tablas

simples y de doble entrada luego elaborar sus respectivos graficos.
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Para establecer la relacion entre variables de estudio se utiliz6 la prueba de independencia de

criterios Chi cuadrado con el 95% de confiabilidad y significancia de p< 0.05.
3.6 Aspectos Eticos

Se consideraron las caracteristicas del cddigo de ética, que se encontraran en el reglamento
de integridad cientifica Versién 001 proporcionado por la Universidad Catdlica Los Angeles
de Chimbote, aprobado con resolucién N° 0277-2024-CU-Uladech catdlica, el 14 de marzo
del 2024, para construir los principios y valores éticos que van proporcionar las buenas

préacticas y acciones responsables.
Respeto y Proteccion de los derechos de los intervinientes

Se garantizd el respeto a la dignidad humana, la identidad, la diversidad, la confidencialidad
y la privacidad. Este principio no sélo implico que las personas que son sujetos de

investigacion participen voluntariamente y dispongan de informacion adecuada.
Cuidado del medio ambiente

Durante toda la investigacion se respetd el entorno, la proteccion de las especies,

preservacion y proteccion de la biodiversidad y naturaleza, fueron respetadas y cuidadas.
Libre participacion por propia voluntad

Las personas que desarrollan actividades de investigacidn tienen el derecho a estar bien
informados sobre los propdsitos y finalidades de la investigacién que desarrollan, o en la que

participan; asi como tienen la libertad de participar en ella, por voluntad propia.
Beneficencia, no maleficencia

Se debe asegurar el bienestar de las personas que participara en las investigaciones. En ese
sentido, la conducta del investigador debe responder a las siguientes reglas generales: no

causar dafio, y disminuir los posibles efectos adversos y maximizar los beneficios.
Integridad y Honestidad

La integridad o rectitud debe regir no sélo la actividad cientifica de un investigador, sino

que debe extenderse a sus actividades de ensefianza y a su ejercicio profesional. el investigador
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resulta relevante en la funcién de las normas deontoldgicas de su profesion, se evalda y

declarar dafios, riesgos y beneficios potenciales.
Justicia

El investigador debe ejercer un juicio razonable y tomar las precauciones necesarias en las

limitaciones de sus capacidades y conocimientos, no den lugar o tolerar practicas injustas.
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IV. RESULTADOS
TABLA 2

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES EN EL ADULTO MADURO DEL

ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA, 2024

Factor Biologico

Sexo Frecuencia Porcentaje
Masculino 91 38,8 %
Femenino 144 61,2 %
Total 235 100,0 %
Factores Culturales
Grado De Instruccion Frecuencia Porcentaje
Analfabeto(a) 0 0,0
Primaria completa 0 0,0
Primaria incompleta 0 0,0
Secundaria completa 158 67,2 %
Secundaria incompleta 0 0,0
Superior completa 36 15,4 %
Superior incompleta 41 17,5 %
TOTAL 235 100,0 %
Religion Frecuencia Porcentaje
Catolico (a) 163 69,3 %
Evangélico (a) 72 30,7 %
Otra religion 0 0,0
TOTAL 235 100,0 %
Factores Sociales
Estado Civil Frecuencia Porcentaje
Soltero (a) 0 0,0 %
Casado (a) 52 22,1 %
Viudo (a) 0 0,0 %
Unién libre 170 72,3 %
Separado (a) 13 5,5 %
TOTAL 235 100,0 %
Ingreso Econémico Frecuencia Porcentaje
Menos de 100 soles 0 0,0 %
De 100 a 500 soles 90 38,3 %
De 600 a 1000 soles 122 52,1 %
De 1000 a més soles 23 9.8 %
TOTAL 235 100,0 %
Ocupacion Frecuencia Porcentaje
Casado (a) 38 16,2 %
Empleado (a) 26 11,1 %
Ama de casa 102 43,4 9%
Estudiante 0 0,0 %
Agricultor 8 3,4 %
Otros 61 26,1 %
TOTAL 235 100,0 %

Fuente: Cuestionario de Factores biosocioculturales. Elaborado por Diaz, R; Reyna, E; Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del
asentamiento humano Jesus Maria_ Sullana, 2024.
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FIGURA 1

SEXO EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA _
SULLANA, 2024

u Masculino

Femenino

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales elaborado por Walker, Sechrist, Pender, modificado por: E.

Reyna; Diaz, E; Delgado, R. Aplicado En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jests Maria_ Sullana,
2024.

FIGURA 2

GRADO DE INSTRUCCION EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA, 2024

® Secundaria completa
= Superior completa

Superior incompleta

Fuente: cuestionario de factores elaborado por Walker, Sechrist, Pender, modificado por: E. Reyna; Diaz, E; Delgado, R.
Aplicado En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jestis Maria_ Sullana, 2024.
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FIGURA 3

RELIGION EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS
MARIA_ SULLANA, 2024.

™ Catdlico
Evangélico

Fuente: cuestionario de factores elaborado por Walker, Sechrist, Pender, modificado por: E. Reyna; Diaz, E; Delgado,
R. Aplicado En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jests Maria_ Sullana, 2024.

FIGURA 4

ESTADO CIVIL EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO
JESUS MARIA_ SULLANA, 2024.

= Casado
= Union libre

» Separado

Fuente: cuestionario de factores elaborado por Walker, Sechrist, Pender, modificado por: E. Reyna; Diaz, E; Delgado, R.
Aplicado En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jesus Maria_ Sullana, 2024.
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FIGURA §

INGRESO ECONOMICO EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO JESUS MARIA_SULLANA, 2024.

9.80%
38.30%

De 100 a 500 soles

52.10%
. De 600 a 1000 soles

De 1000 a mas soles

Fuente: cuestionario de factores elaborado por Walker, Sechrist, Pender, modificado por: E. Reyna; Diaz, E; Delgado, R.
Aplicado En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jesis Maria_ Sullana, 2024.

FIGURA 6

OCUPACION EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS
MARIA_ SULLANA, 2024.

16.20% Casado
) Empleado
< llm% Ama de casa
3.40% Agricultor
= Otros
43.40%

Fuente: cuestionario de factores elaborado por Walker, Sechrist, Pender, modificado por: E. Reyna; Diaz, E; Delgado, R.
Aplicado En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano Jesis Maria_ Sullana, 2024.
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TABLA 3

ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO
JESUS MARIA_ SULLANA, 2024

Estilo de vida Frecuencia Porcentaje
Saludable 71 30,2
No saludable 164 69,8
Total 235 100,0

Fuente: Escala de estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado: Dias, R; Reyna, E; Delgado, R. Aplicado
en el adulto maduro del asentamiento humano Jesus Marfa_ Sullana, 2024

FIGURA 7

ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO
JESUS MARIA_ SULLANA, 2024

30.20%

Saludable

= No saludable

Fuente: Escala de estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado: Dias; Reyna, E; Delgado, R. Aplicado
en el adulto maduro del asentamiento humano Jesus Maria_ Sullana, 2024.



TABLA 4

RELACION ENTRE FACTORES BIOLOGICOS Y ESTILO DE VIDA EN EL
ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA,

2024
Estilo de Vida X?=0,190; 1 gl
Total
Sexo Saludable No saludable P=0,663 >0,05
N % N % N %

No existe relacion

Masculino 26 11,1% 65 27,7% 91 38,7 %
Femenino 45 19,1% 9 42,1% 144 61,3%
Total 71 302% 164 698% 235 100,0%

estadisticamente

significativa

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales y escala de estilo de vida elaborada por: Walker, Sechrist y
Pender, modificado por: Diaz, R: Reyna E: Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del Asentamiento Humano
Jesus Maria_ Sullana, 2024

TABLA 5

RELACION ENTRE FACTORES CULTURALES Y ESTILO DE VIDA EN EL
ADULTO MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA,

2024
Estilo de Vida X%=0,530; 2 gl
Grado de Total
Saludable No saludable P=0,530 >0,05
Instruccion
N % N % N %

Analfabeto 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Primaria 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Secundaria 47 20,0% 111 472% 158 67,2%

No existe relacion

completa estadisticamente
Superior 9 38% 27 11,5% 36 15,3% significativa
completa
Superior 15 64% 26 11,1% 41 17,4%
incompleta
Total 71 302% 164 69.8% 235 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales y escala de estilo de vida elaborada por: Walker, Sechrist y
Pender, modificado por: Diaz, R: Reyna E: Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del Asentamiento Humano
Jesus Maria_ Sullana, 2024
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Estilo de Vida X?=0,589; 1 gl

Total
Religion Saludable No saludable P=0,589 >0,05
N % N % N %
Catolico 51 21,7% 112 47, 7% 163 69,4 % No existe relacion
Evangélico 20 85% 52 22,1% 72 30,6 % estadisticamente
Otras 0 0,0 % 0 0,0 % 0 0,0 % significativa
Total 71 302% 164 698% 235 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales y escala de estilo de vida elaborada por: Walker, Sechrist y
Pender, modificado por: Diaz, R: Reyna E: Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del Asentamiento Humano
Jesus Maria_ Sullana, 2024

TABLA 6

RELACION ENTRE FACTORES SOCIALES Y ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO
MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA, 2024

Estilo de Vida Total X?=0,698; 2 gl

Estado Civil  Saludable = No saludable P=0,705 >0,05
N % N % N %

Soltero (a) 0 0,0 % 0 0,0 % 0 0,0 %
Casado (a) 14  6,0% 38 16,2% 52 22,1% No existe relacion
Viudo (a) 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% estadisticamente
Unioén libre 52 22,1% 118 50,2% 170 72,3% significativa
Separado 5 2,1% 8 3,4% 13 5,5%
Total 71 30,2% 164 698% 235 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales y escala de estilo de vida elaborada por: Walker, Sechrist y
Pender, modificado por: Diaz, R: Reyna E: Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del Asentamiento Humano
Jsesds Maria_ Sullana, 2024
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Estilo de Vida Total X?=4,114;2 gl
Ingreso ota
] Saludable  No saludable P=0,128 >0,05
Econémico
N % N %o N %o
Menos de 100 soles 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
No existe relacion
De 100 a 500 soles 18 7,7 % 63 20,8% 81 34,5%
estadisticamente
De 600 a 1000 soles 46 19,6% 84 357% 130 553%
significativa
De 1000 solesamas 7 3,0% 17 7,2 % 24 10,2 %
Total 71 302% 164 698% 235 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales y escala de estilo de vida elaborada por: Walker, Sechrist y
Pender, modificado por: Diaz, R: Reyna E: Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del Asentamiento Humano

Jesus Maria_ Sullana, 2024

Estilo de Vida X?=1,200; 4 gl
Total
Ocupacién Saludable No saludable P=0,878 >0,05
N %0 N % N %
Obrero (a) 12 5,1% 26 11,1% 38 16,2 %
Empleado (a) 7 3,0% 19 8,1% 26 11,1%
No existe relacion
Amadecasa 34 145% 68 28,9% 102 43,4%
estadisticamente
Estudiante 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0 % o
significativa

Agricultor 2 0,9 % 6 2,6 % 8 3,4%
Otros 16 6,8 % 45 191% 61 26,0%
Total 71 302% 164 698% 235 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales y escala de estilo de vida elaborada por: Walker, Sechrist y
Pender, modificado por: Diaz, R: Reyna E: Delgado R. Aplicado en el adulto maduro del Asentamiento Humano

Jesus Maria_ Sullana, 2024
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V. Discusion
TABLA 2

En cuanto a los resultados de los factores biosocioculturales de los adultos maduros del
asentamiento humano Jesus Maria. Se muestra que del 100% (235) de la poblacién
encuestada. En el factor biol6gico un 61,2% (144) son de sexo femenino. En el factor cultural
un 67,2% (158) tiene grado de instruccidn secundaria completa, un 69,3% (163) profesa la
religién catdlica. En cuanto a los factores sociales un 72,3% (170) su estado civil es
conviviente, un 52,1% (122) su ingreso econémico es de 600 a 1000 nuevos soles mensuales,

un 43,4% (102) su ocupacién es ama de casa.

El término factores biosocioculturales se refiere a un grupo de factores que actian
conjuntamente para conformar los habitos de un individuo a lo largo de su vida. Estos
factores incluyen la edad, el sexo, la educacion, la religién, el estado civil, la ocupacién y los
ingresos. Cada uno de estos factores influye en los habitos o estilos de vida que desarrolla un

individuo, que pueden ser cambiantes o no (58).

Los datos indican que la mayoria de los individuos maduros pertenecen al sexo femenino
en el elemento bioldgico, lo que demuestra que el sexo femenino constituye el mayor
porcentaje de la poblacion mundial debido a diversas variables, entre ellas la genética. Tienen
mas probabilidades que los hombres de nacer antes de tiempo, lo que puede tener efectos
negativos en su salud, como problemas para controlar la temperatura corporal, alimentacion
inadecuada por problemas digestivos y un ritmo mads lento de aumento de peso. Destacando
el hecho de que las enfermedades no transmisibles siguen siendo la principal causa de

mortalidad entre las mujeres.

Segtn una perspectiva de género en materia de salud, hombres y mujeres pueden ejercer
por igual sus derechos y su potencial para gozar de buena salud, apoyar un crecimiento que
sea saludable y cosechar los beneficios de los resultados. Para abordar las disparidades que
existen entre hombres y mujeres, es necesario tener en cuenta las desigualdades entre las
necesidades sanitarias de hombres y mujeres, el acceso a los recursos y el control sobre estos

recursos (59).

41



Al analizar el nivel de estudios de los adultos, se observa que la mayoria de ellos
abandonaron la enseflanza secundaria o no la terminaron por diversos motivos. Esto les
impone restricciones y les hace trabajar en exceso en otras formas de trabajo, ya que carecen
de los conocimientos necesarios para asumir otro tipo de empleos. El nivel educativo de los
adultos tiene un impacto significativo porque, sin un titulo superior, no podrdn obtener
mejores empleos. Sin embargo, si mantienen un titulo relevante, tendrdn mas oportunidades

en negocios y empresas y podrdn ganar mds dinero para sus hogares.

En consecuencia, la educacion es el mayor grado que se puede obtener en el nivel més
avanzado y se refiere a la capacidad de una persona para aprender progresivamente
informacién nueva y completa dentro del orden social con el fin de desarrollarse y mejorar.
Las fases bdsica, secundaria y universitaria del sistema educativo se examinan a la luz de las

caracteristicas del sistema educativo nacional (60).

La mayoria de los adultos mayores del asentamiento humano Jestis Maria se identifican
como catdlicos; son personas de valores y creencias, aunque no asistan regularmente a la
iglesia. También ensefian a sus hijos sobre Dios y sus propias convicciones religiosas.
Afiaden que Dios les proporciona seguridad y consuelo y que estd constantemente presente

en su vida.

Histoéricamente, las religiones han dado a la humanidad explicaciones sobre cuestiones
como los origenes del dolor, la vida después de la muerte y la formacién del universo. Estas
respuestas se encuentran a menudo en forma de historias, alegorias y lecciones, y son

frecuentes en los escritos religiosos (61).

Sin embargo, en lo que se refiere a los aspectos sociales de los adultos maduros que
viven en el asentamiento Jests Maria, la mayoria de ellos cohabitan porque prefieren no
casarse después de haber vivido juntos durante mucho tiempo tras decidir formar una familia.
Como ahora se encargan de la crianza y educacion de sus hijos, el matrimonio ya no se ve

como algo necesario en sus vidas.

El término estado civil se refiere a la situacién juridica de una persona dentro de una

comunidad y en relacién con sus derechos derivados de determinados acontecimientos,
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caracteristicas o circunstancias, como su nombre, lugar de nacimiento, adopcidn,
emancipacion, matrimonio, divorcio o fallecimiento, que en conjunto contribuyen a definir
su identidad. Ademds, afecta a la capacidad de actuar de una persona, o a las actividades

legales que puede realizar y a las repercusiones legales a las que se enfrentard (62).

Del mismo modo, en el caserio Jesis Maria, menos de la mitad de las personas maduras
son amas de casa debido a que formaron su familia a una edad temprana y, en determinadas
circunstancias, sélo el varén es el proveedor. Aunque afirman que hubieran preferido tener
una carrera y proporcionar un mayor nivel de vida a sus hijos, intentan llegar a fin de mes

gestionando un pequefio negocio para las sefioras que cuidan de sus casas.

La ocupacién de una persona se define como el aspecto de su quehacer que le permite
cumplir las expectativas sociales de su comunidad de pertenencia. Es también el medio por
el que se diferencia y se expresa, revelando el agente del acto; es un medio de dar significado

a su vida y de construir y formar su propia identidad social, cultural y personal (63).

Los adultos maduros del asentamiento humano Jesis Maria también obtienen ingresos
econdmicos. La mayoria gana entre 600 y 1000 soles al mes, que es el salario minimo en
Pert. Afirman que a menudo no les alcanza para comer porque tienen gastos relacionados
con vivir en un asentamiento humano donde el agua es mas cara que en otras partes de la
ciudad. En consecuencia, renuncian a gastos relacionados con la escuela, como enviar a sus

hijos de excursion, para asegurarse de que su salario cubra todos sus gastos.

Por el contrario, la renta econémica es el beneficio que un negocio o empresa obtiene de
su presupuesto, ya sea individual o colectivamente. En otras palabras, es un componente
esencial de la supervivencia humana porque el beneficio econémico se utiliza para satisfacer
las necesidades bdsicas de cada persona o familia, que se cubren mediante un ciclo de

consumo y beneficio (64).

Ademas, el Instituto Peruano de Economia (IEP) (65) sefial6 que la inestabilidad laboral
y el desempleo estan vinculados a enfermedades que ponen en peligro la vida humana, tienen
bajos ingresos y permiten el acceso a bienes y servicios perjudiciales para la salud mediante

el uso de dietas poco saludables.
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El modelo de Lalonde (66) afirma que el estilo de vida de una persona esta influido por
elementos biosocioculturales, que engloban aspectos bioldgicos, sociales y culturales.
Aunque cada uno de estos elementos es complicado, es vital identificarlos para incluirlos a
la hora de disefiar tratamientos que modifiquen eficazmente los habitos poco saludables y

fomenten los buenos.

El estudio que se asemeja es del autor Girén L (67), con su investigacion titulado “Estilos
de vida y factores biosocioculturales del adulto del A.H. Nuevo Catacaos I
etapa_Catcaos Piura, 2022”, que indica que del 100% (293), el 47% (137) adultos

culminaron su secundaria completa y el 87% (254) son catdlicos.

Sin embargo, estos resultados no son los mismos que los descubiertos por Quinto D, (68)
en su investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales de los adultos
mayores, Anta-Carhuaz-Ancash; 2021. Donde registra el 54,74% (52) pertenecen al género
masculino, el 76,84% (73) son de religion catdlicos, y el 71,58% (68) no tienen instruccion,

mads de la mitad que es un 62,11% (59) son viudos.

En conclusion, en cuanto a los Factores Biosocioculturales de los adultos maduros, se
puede observar que los residentes tratan de salir adelante econdmicamente a pesar de las
dificultades que enfrentan debido a que la mayoria no tiene estudios superiores y la falta de
una ocupacion conlleva a trabajos de medio tiempo, asimismo, tienen bajos ingresos
econdmicos porque sus necesidades bdsicas no estan al alcance de sus familias. Es por eso
que no tienen un estilo de vida saludable, haciendo que estén propensos a enfermar porque

no pueden seguir una dieta rica en proteinas, carbohidratos, etc.

TABLA 3

Referente a los estilos de vida, del 100% del adulto maduro del asentamiento humano
Jests Maria_ Sullana, 2024, se aprecia que el 30,2% (71) tienen estilo de vida saludable, asi

mismo el 69,8% (164) tienen estilos de vida no saludable.

Este estudio revel que mas de la mitad de la poblacion adulta del asentamiento humano
Jesus Maria lleva un estilo de vida poco saludable. Esto se puede atribuir a la falta de acceso

constante a la informacidn sobre el mantenimiento de un estilo de vida saludable a través de
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campaias educativas de salud que tienen como objetivo prevenir los efectos negativos sobre
su bienestar fisico, mental y social. Su enfoque actual de la adaptacién de la dieta es que no
son conscientes de los problemas que conlleva llevar un estilo de vida poco saludable.
Comprenden la necesidad de comer fruta y verdura con frecuencia, pero la mayoria de ellos
afirman que no pueden hacerlo porque trabajan demasiado y no tienen tiempo para mantener
un estilo de vida sano. Hoy en dia, s6lo una pequefa parte de los individuos lleva un estilo
de vida saludable, e incluso aquellos que reconocen sus beneficios no siempre los incorporan

a sus rutinas diarias.

Nola Pender (69) afirma que los estilos de vida poco saludables repercuten en el
bienestar fisico, mental y social de las personas porque carecen de los comportamientos y
actitudes positivos necesarios para mantener un cuerpo sano. Los estilos de vida poco
saludables también estin vinculados a problemas con la alimentacion, el ejercicio, la gestion
del estrés, el apoyo interpersonal, la autorrealizacion y las responsabilidades relacionadas
con la salud, porque las redes sociales de apoyo y positivas pueden mejorar el bienestar
emocional y social de una persona a lo largo de su vida. Por ello, los estilos de vida

desempefian un papel crucial en la existencia de cada persona.

Asimismo, el estilo de vida de una persona engloba su forma de vivir, sus actitudes
diarias y las rutinas que sigue para mantener su cuerpo y su mente en buen estado. Una dieta
equilibrada es otro de los beneficios de una buena nutricidn, ya que garantiza que el cuerpo

obtenga todos los nutrientes que necesita para un metabolismo sano. (70).

Los adultos maduros que llevan un estilo de vida poco saludable son mds propensos a
sufrir hipertensiéon debido a sus dietas ricas en azucares refinados y sodio, alimentos
procesados, frituras empapadas en aceite, bebidas con alto contenido en grasas (como
refrescos, zumos y agua embotellada) y escasa ingesta de alimentos como frutas, verduras y
alimentos ricos en fibra, todos ellos perjudiciales para la salud. El sedentarismo también
puede provocar sobrepeso u obesidad, porque el exceso de grasa corporal aumenta la

resistencia a la insulina y somete al sistema cardiovascular a un esfuerzo adicional.

Se aconseja adoptar héabitos saludables, como el ejercicio regular y una dieta equilibrada,

ya que los estilos de vida poco saludables pueden provocar hipertension. Entre ellos se
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incluyen las dietas pobres con alto contenido en sal, grasa y azucar, el sedentarismo que
favorece el sobrepeso o la obesidad, el estrés excesivo, el consumo de alcohol y el
tabaquismo. A diferencia de como llevar un estilo de vida saludable en la edad adulta
reducirfa algunos problemas de salud, mantener una dieta equilibrada, hacer ejercicio,
abstenerse del alcohol y dejar de fumar son pasos cruciales para prevenir la hipertensién y
otros problemas cardiovasculares. El ejercicio también ayuda a fortalecer los muisculos y a

mejorar la circulacion, lo que aumenta la eficacia de todos los 6rganos del cuerpo (71).

En cuanto a la alimentacion, éstas aportan al organismo lo que necesita, que es necesario
y equilibrado, previniendo enfermedades que podrian mermar su calidad de vida. Ademads,
el consumo de calorias compensa su energia a la vez que limita la cantidad de grasas o grasas
saturadas que ingieren. Dado que un aumento de la grasa puede provocar enfermedades como
la obesidad o afecciones relacionadas con el corazén, lo mejor es evitar consumir cantidades

excesivas de alimentos ricos en calorias y grasas saturadas. (72).

Se observa que la mayoria de las personas mayores del asentamiento humano Jesus
Maria tienen estilos de vida poco saludables en la dimensién Actividad y Ejercicio, solo
caminan cuando van a sus centros de trabajo y las personas que se quedan en el hogar cuando
van al mercado o recoger a sus hijos a sus escuelas, hacen referencia que no les gusta hacer

ejercicio.

En lo que respecta al ejercicio fisico, los adultos se beneficiaran mucho de €l para reducir
los riesgos para la salud, controlar el declive de la funcién fisioldgica del organismo y
prevenir la aparicién de enfermedades en esta etapa de la vida. El ejercicio debe realizarse
durante al menos 150 minutos a la semana; es importante seguir una dieta adecuada junto
con el ejercicio regular, y debe elegirse el tipo de ejercicio adecuado en funcién de la edad.

(73).

En cuanto a la gestion del estrés, los adultos maduros que viven en el asentamiento
humano Jesus Maria llevan estilos de vida poco saludables, ya que algunos de ellos se
preocupan por su futuro porque no tienen suficiente dinero para cubrir sus necesidades o sus

oportunidades. La mayoria de los encuestados afirma que prefiere guardarse sus emociones
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y preocupaciones para s{ mismo, que rara vez da otras soluciones a sus problemas y que sus

métodos de relajacidn son las técnicas de respiracion o las siestas.

Del mismo modo, la gestion del estrés es el proceso mediante el cual una persona reduce,
controla o afronta los problemas a los que se enfrenta a diario. Esto se debe a que los niveles
crénicos o elevados de estrés generan un flujo hormonal que agota rdpidamente la energfa,
lo que conduce al envejecimiento cerebral, asi como a cambios psicoldgicos, fisioldgicos,

emocionales y de comportamiento, ademds de afecciones cutdneas.

En lo que respecta al apoyo interpersonal, se descubrié que la mayoria de los adultos
afrontan situaciones dificiles por su cuenta porque tienen miedo de lo que pensaran los demds
cuando se enteren de sus apuros o porque temen ser criticados por ello. Si tienen relaciones
positivas con sus vecinos, familiares, amigos y compafieros de trabajo, o cuando las
autoridades también se preocupan por las necesidades de la poblacién y trabajan para
apoyarla, entonces no buscardn ningtin apoyo, lo cual no siempre es posible porque algunas

personas se niegan a aceptar apoyo, ya sea econémico o emocional.

En consecuencia, la dimensién Del mismo modo que las relaciones interpersonales
tienen un amplio alcance entre amigos, entornos laborales, comunidades religiosas y familias,
el apoyo interpersonal se refiere a las necesidades o relaciones entre personas que influyen
en las funciones cognitivas primarias, el deseo, el estado afectivo o los sentimientos que

reciben entre dos o mds personas (75).

En este sentido, en lo que se refiere al aspecto de autorrealizacion de los adultos maduros
que viven en el asentamiento humano Jesus Maria, llevan vidas poco saludables porque una
parte importante de la poblacion estd insatisfecha con sus experiencias de vida y sus
actividades actuales; menos de la mitad realiza alguna actividad que avance en su desarrollo
personal porque, como mujeres, la mayoria de ellas dedica su vida inicamente a su hogar y

a su trabajo, mientras que los hombres s6lo se enfocan en su trabajo.

El d4ngulo de autorrealizacion se refiere a las aspiraciones o habilidades potenciales que
impulsan al avance personal, otramente al cumplir sus metas u objetivos por los cuales se

compromete a una vida completa y recreativa, saboreando la entrada del éxito (76).
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Por dltimo, si se examina el aspecto de la responsabilidad sanitaria de los adultos
maduros que viven en el asentamiento humano Jesis Marfa, se observa que llevan un estilo
de vida poco saludable. Rara vez acuden a un establecimiento de salud para un chequeo o
cuando presentan malestares, no participan en campaiias de salud o eventos educativos y la

mayoria de ellos se abstiene de consumir alcohol y cigarrillos.

De igual manera se hall6 un estudio semejante de Alcalde A. (77), titulado “Estilo de
vida relacionado al estado nutricional en el adulto mayor, Pueblo Joven “Cesar Vallejo”-
Chimbote, 2021 como resultado que 62,0% (88) de los adultos mayores tienen un estilo de

vida no saludable y el 38,0% (54) tienen estilo de vida saludable.

Estos resultados difieren con el resultado obtenido en el presente estudio con el autor
Agustin J, (78) que presenta su tesis titulada “Estilo de vida y factores biosocioculturales de
los adultos mayores que acuden al Centro de Salud Chilka 2021,” donde obtuvo como
resultado que el 89,17% de su poblacién en estudio presenta un estilo de vida saludable
mientras que el 10,89% presenta un estilo de vida no saludable. Donde la poblacién realiza

acciones de estilo de vida saludable que se basa en una alimentacion balanceada

Finalmente, se determiné que los adultos maduros que viven en el asentamiento humano
Jesus Maria llevan un estilo de vida poco saludable que puede derivar en obesidad, sobrepeso,
agotamiento y problemas respiratorios. Esto pone en riesgo su salud porque no realizan
ciertas actividades de suma importancia, que pueden provocar enfermedades o incluso la
muerte. Por esta razén, unos patrones alimentarios poco saludables podrian influir en la
aparicién de factores de riesgo que, en ultima instancia, desembocan en enfermedades

crénicas no transmisibles como el cancer, las cardiopatias y los accidentes cerebrovasculares.
TABLA 4

En esta tabla al analizar la relacion entre el estilo de vida y el factor bioldgico de los
adultos maduros del asentamiento humano Jesis Maria. Se muestra que del 100% (235) de
la poblacién encuestada. Respecto al estilo de vida el 30,2% (71) tienen un estilo de vida
saludable y el 69,8% (164) un estilo de vida no saludable. Al relacionar las dos variables el

estilo de vida y el factor bioldgico sexo, haciendo uso del estadistico Chi cuadrado se obtuvo
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la relacion X2=0,190; 1 gl P=0,663 >0,05 donde se encontr6 que no hay relacién

estadisticamente significativa entre ambas variables.

Los resultados indican que no existe una correlacion estadisticamente significativa entre
el género de los individuos maduros que viven en la comunidad humana Jesis Maria y su
estilo de vida. Estos resultados son atribuibles al hecho de que cada individuo,
independientemente de su género, es un ser consciente de si mismo, légico y con una
identidad tnica a efectos de implementar précticas o habitos de salud. En el transcurso de
esta investigacion, también descubrimos que las personas no estin motivadas para modificar
sus habitos, comportamientos o actitudes con el fin de mejorar su bienestar fisico y mental,

independientemente de su género.

El género es menos significativo en el proceso de auto capacitacion porque los genitales
son un aspecto fisico del individuo y, por lo tanto, no influyen en las decisiones sobre el estilo
de vida. El entorno influye en diversos comportamientos y hébitos, algunos de los cuales son
beneficiosos para una mayor calidad de vida y otros perjudiciales para la salud de las

personas.

Segin el modelo de promocién de la salud de Nola Pender (79), los pardmetros
biolégicos, como el sexo, pueden predecirse respondiendo con antelacion a la aparicion de
comportamientos favorables o desfavorables para la salud. Pender afirma que las

circunstancias personales alteraran los elementos cognitivos del individuo.

Por otro lado, estos resultados son similares a lo encontrado por Milla T, (80) en su
investigacion titulada Estilo De Vida Y Factores Biosocioculturales De Los Adultos Del
Centro Poblado De Maya — Carhuaz — Ancash, 2023. Donde se hallé que no existe relacién
estadisticamente significativa entre el sexo y el estilo de vida. Aplicando el estadistico Chi-

cuadrado de Independencia (= 2.228; 1gl y P=0.136 > 0.05).

Estos resultados difieren con los estudios encontrados por Santos B, (81) en su
investigacion titulada Estilos De Vida Y Factores Biosocioculturales De Los Adultos
Maduros Del Asentamiento Humano Balcon De Chimbote - Chimbote, 2023 Al ejecutar la

relacion entre el estilo de vida y sexo en los adultos maduros se puede observar que, si existe

49



relacion entre estas dos variables, ya que fue comprobada por medio del chi cuadrado X2 =

7,355; 1gl; P =0,007 < 0,05.

Por consiguiente, no existe correlacion estadisticamente significativa entre el
componente bioldgico, el sexo y el estilo de vida en este estudio de la poblacién adulta
madura del asentamiento humano Jesis Marfa: Dado que ambos sexos tienen factores de
riesgo, la mujer es un miembro importante de su familia y comunidad y tiene la capacidad
de hacer cambios positivos en su estilo de vida. Sin embargo, el sexo por si solo no es un
factor predictivo para llevar un estilo de vida, sino que la persona debe tomar conciencia de
los hédbitos que maneja, independientemente de su sexo. Puesto que es €l quien lleva la
economia a la casa, el hombre también tiene poder para cambiar las cosas en su familia, ya
que todo no es trabajo sino deben tener un tiempo de ocio en su familia y ello también

contribuye en el cambio.

TABLA 5

En esta tabla al analizar la relacién entre el estilo de vida y el factor cultural de los adultos
maduros del asentamiento humano Jesds Maria. Se muestra que del 100% (235) de la
poblacion encuestada. Respecto al estilo de vida el 30,2% (71) tienen un estilo de vida
saludable y el 69,8% (164) un estilo de vida no saludable vemos que no existe relacién
estadisticamente significativa con el grado de instruccién 67,2% (158) tienen secundaria
completa y 15,3% (36) tienen superior completa, 17,4% (41) con superior incompleta.
Referente a la religién vemos que no existe relacion estadisticamente significativa con el

estilo de vida 69,4% (163) son catdlicos y 30,6% (72) son evangélicos.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor cultural grado de instruccién,
haciendo uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relaciéon X2=0,530; 2 gl P=0,530
>0,05 donde se encontré que no hay relacién estadisticamente significativa entre ambas

variables.

En cuanto a los resultados del asentamiento humano Jesus Maria adulto, podemos ver
que los estilos de vida no estin influidos por el nivel educativo; la actitud y la responsabilidad

de una persona determinan si lleva un estilo de vida saludable o no. Las personas que tienen
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éxito en sus carreras profesionales no suelen seguir habitos saludables porque estdn centradas
en ascender en la escala empresarial y conseguir mds logros, y con frecuencia ignoran su
salud en el proceso. Por el contrario, las personas con menor nivel educativo suelen trabajar

sOlo para mantenerse a si mismas y a sus familias y no cuidan su salud.

Del mismo modo, la mayoria de las personas con un bajo nivel educativo tienen un estilo
de vida poco saludable. Por otro lado, la educacién da a los individuos el control sobre su
salud al permitirles actuar de forma independiente en situaciones sociales y actividades
cotidianas, asi como tomar la iniciativa y participar en comportamientos afectivos que

mejoran su salud.

En consecuencia, Nola Pender (82) sefiala que, en su enfoque de promocion de la salud,
la adquisiciéon de comportamientos positivos para la salud requiere educacion. Para ello, es
necesario proporcionar informacion previa sobre la importancia de llevar un estilo de vida

saludable y las ventajas de hacerlo a largo plazo.

La relacion entre el estilo de vida y el factor cultural religién, haciendo uso del estadistico
Chi-cuadrado se obtuvo la relacién X2=0,589; 1 gl P=0,589 >0,05 donde se encontré que no

hay relacion estadisticamente significativa entre ambas variables.

En cuanto a los hallazgos entre los adultos maduros del asentamiento humano Jesus
Maria, se observa que la religion no influye en su forma de vida. Una parte importante de los
catdlicos lleva un estilo de vida poco saludable porque, aunque estan bautizados, no asisten
regularmente a misa, se abstienen de beber alcohol, hacen ejercicio con poca frecuencia y
consumen alimentos poco saludables, todo lo cual aumenta el riesgo de desarrollar

enfermedades no transmisibles en el futuro.

Nola Perder (83) nos demuestra con su modelo cémo el comportamiento y las
experiencias pueden conducir a actitudes especificas sobre la salud. Por ejemplo. Ser
miembro de una determinada religion hard que uno adopte comportamientos especificos que
excusaran tanto las buenas como las malas acciones, al tiempo que afiadirdn partes
significativas y constituirdn con frecuencia la evolucion del pensamiento humano. Al abordar

los problemas sociales y centrarse en la propia salud, las personas religiosas pueden alcanzar
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el bienestar y desarrollar un fuerte sentido del conocimiento y la identidad. Sin embargo,
también tiene un efecto perjudicial en la salud de las personas al mostrar dolor, culpa y

problemas de salud mental.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Castillo R, (84) en su
investigacion titulada: Estilo De Vida Y Factores Biosocioculturales En Adultos — Centro
Poblado De Canti- Pira — Huaraz-Ancash, 2021, encontramos que la relacién del grado de
instruccién y el estilo de vida empleando la Chi-cuadrado (x2 = 1,0890; 3gl; p =7,8147 y p
> 0,05), encontramos que no existe relacion entre las variables. Asi mismo ejecutando la
prueba estadistica de la religion (¥2 = 0,1081; 3gl; p = 5,9915 y p > 0,05) no hay relacion

significativa.

Asi mismo, se encontré un estudio que difiere, como el de Quinto D, (85) en su
investigacion “Estilo de vida y factores biosocioculturales de los adultos mayores, Anta-
Carhuaz -Ancash; 2021 concluye que si existe relacion significativa entre las variables
grado de instruccion y estilos de vida haciendo uso de chi cuadrado (X2 = 9,9715; 3gl
P=7,8147 > 0,05). Religién. De la misma manera, esto se hall6 aplicando el Chi cuadrado
x2=9, 9715; gl=3; P="7, 8147 > 0,05 se deduce que si existe relacion estadisticamente entre

el estilo de vida y los factores biosocioculturales: grado de instruccion.

A partir de lo anterior, se determind que no existe una correlacion significativa entre el
nivel de estudios y el estilo de vida porque, ademads de seguir las recomendaciones dietéticas
de los profesionales médicos, hay personas con un alto nivel de estudios que no llevan un
estilo de vida saludable por diversas razones, entre ellas la falta de tiempo y de
concienciacion sobre la importancia de seguir una dieta sana. Por otro lado, hay personas con
bajo nivel educativo que realizan actividades fisicamente exigentes y llevan una dieta sana.
Del mismo modo, como el estilo sdlo se refiere a la fe y los puntos de vista de un individuo,

no existe una correlacion significativa entre €l y la religion.

TABLA 6

En esta tabla al analizar la relacion entre el estilo de vida y el factor social de los adultos

maduros del asentamiento humano Jesds Maria. Se muestra que del 100% (235) de la
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poblacién encuestada. Respecto al estilo de vida el 30,2% (71) tienen un estilo de vida
saludable y el 69,8% (164) un estilo de vida no saludable vemos que no existe relacién
estadisticamente significativa con el estado civil 22,1% (52) son casados 72,3% (170) son
convivientes 5,5% (13) son separados. Referente al ingreso econémico vemos que no existe
relacién estadisticamente significativa con el estilo de vida 34,5% (81) tienen un ingreso de
100 a 500 soles 55,3% (130) de 600 a 1000 soles 10,2% (24) de 1000 soles a mas. Referente
a la ocupaciéon vemos que no existe relacion estadisticamente significativa con el estilo de
vida el 16,2% (38) son obreros 11,1% (26) son empleados 43,4% (102) son ama de casa 3,4%

(8) son ama de casa 26.0 (61) se dedican a otras cosas.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor social estado civil, haciendo
uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacion X2=0,698; 2 gl P=0,705 >0,05 donde

se encontrd que no hay relacion estadisticamente significativa entre ambas variables.

Segtn un andlisis de los datos, no existe una correlacion sustancial entre el estilo de vida
y el estado civil. Esto se debe a que cada individuo es auténomo y elige sus propios habitos
de salud en funcién de su entorno. Por consiguiente, los comportamientos sanitarios no se
verdn influidos por el estado civil. Independientemente del estado civil, un individuo forma
actitudes relativas al cuidado de la salud adaptdndose y desarrolldndose en su entorno. La
mayoria de los individuos de la investigacion son parejas de hecho, que pueden estar casadas
o no. Como en ocasiones tienen otras prioridades en sus familias, no se preocupan tanto por
su salud. y como los hébitos que adquieren los individuos no estén relacionados con su estado

civil, éste no decidira si llevan una vida sana o desequilibrada.

No obstante, Nola Pender (86) caracteriza el estado civil en su modelo como tal, pero
también afecta al modo en que se adapta un estilo de vida; ademas, la salud mental determina
si un estilo de vida es saludable o perjudicial. Del mismo modo que relacionarse puede
conducir al disfrute y a cambios buenos o negativos, pasar tiempo a solas puede aliviar el

estrés o provocarlo. Por lo tanto, dependera mas del individuo que de su estado civil.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor social ingreso econdémico,

haciendo uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacion X2=4,114; 2 gl P=0,128
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>0,05 donde se encontré que no hay relacién estadisticamente significativa entre ambas

variables.

Cuando se examind la relacion entre los ingresos econdmicos y el estilo de vida, se
descubri6 que no existia una correlacion significativa. Se observd que los adultos con menos
de 400 soles tenian estilos de vida poco saludables, ya que algunos eran amas de casa que
realizaban trabajos esporddicos durante su tiempo libre, o eran estudiantes universitarios que
ganaban dinero vendiendo productos por catdlogo, lo cual no era lo suficientemente rentable
para cubrir sus necesidades basicas. Como consecuencia, estas personas eran mds propensas
a enfermar porque no podian seguir una dieta rica en proteinas, carbohidratos, fibra, grasas

saludables, etc.

De forma similar, Nola Pender (87) explica que tener unos buenos ingresos econémicos
es importante para llevar un estilo de vida saludable, ya sea directa o indirectamente. Sin
embargo, tener unos ingresos elevados no define el estilo de vida de una persona, sino que
puede contribuir a él. Las personas con buenos ingresos tienen mads posibilidades de costearse
la atencién médica cuando enferman que las que tienen ingresos bajos, lo que reduce los

gastos innecesarios asociados a la enfermedad y rompe con los malos habitos.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor social ocupacidn, haciendo
uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacién X2 = 10,192; 3 gl; P = 0,017 < 0,05
donde se encontré que no hay relacién estadisticamente significativa entre ambas variables.
La ocupacién no interfiere en la vida, ya que cada uno toma sus propias decisiones y no
influye en nada. Sin embargo, pasar demasiado tiempo en el trabajo o en las tareas domésticas

puede llevar a las personas a no actuar en funcién de los conocimientos adquiridos.

Sobre la relacion entre la ocupacién y el estilo de vida de los adultos maduros en el
asentamiento humano de Jesus Maria, se evidencia que muchos de ellos trabajan como
choferes, realizan labores agricolas (siembra, cosecha) y venden hortalizas en los mercados.
En consecuencia, la ocupacion de los adultos maduros determinard su salud porque, en
muchos casos, no consumen una dieta balanceada porque se levantan temprano para trabajar

en sus chacras y sOlo desayunan alimentos ricos en carbohidratos (camote o papa
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sancochada), lo que constituye una dieta inadecuada. Comen durante periodos mds cortos,

dedicando més tiempo a su tarea.

Por el contrario, Nola Pender (88) describe el compromiso de adquirir un hibito de salud
en su modelo, pero no caracteriza la variable empleo como tal. Se utilizara para el desarrollo
de un comportamiento de salud relacionado con la ocupacién, que hace que un individuo
adopte determinadas actitudes, sean o no buenas para su salud; seguir trabajando en un lugar
de trabajo hostil y experimentar una sobrecarga laboral puede provocar crisis que repercutan
en los aspectos tanto fisicos como psicolégicos (emocionales) de la salud de una persona.
Llevar un estilo de vida sano o insano dependera de las actitudes que se adopten en respuesta

a estas circunstancias.

En relacién a los datos obtenidos, se encontré semejanza con el estudio de Ortiz (89) en
su investigacion “Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos mayores en el
caserio de Picup del distrito independencia Huaraz, 2021” concluye que no existe relaciéon
significativa entre las variables estado civil con el estilo de vida haciendo uso de chi cuadrado

(X2=0.3119 gl=4 p=9.4877 >0.3119)

Este estudio difiere con los resultados obtenidos por Toledo B. (90) en su investigacion
titulada “Estilos De Vida Y Factores Biosocioculturales Del Adulto En La Urbanizacién
Vista Alegre-Ancash, 2023” se encontrd que si existe relacién estadisticamente significativa
entre las variables ingreso econdémico y el estilo de vida empleando el estadistico Chi-

Cuadrado de independencia (x2 = 8.379; 2gl y p > 0.015)

Teniendo en cuenta lo anterior, se determiné que no existe una relacion estadisticamente
significativa entre el estilo de vida y la ocupacién de los adultos maduros, ya que aquellos
con mayores ingresos ain pueden llevar una vida saludable si comienzan a llevar una dieta
balanceada y disminuyen el consumo de alcohol. También se determind que no existe
relacion significativa entre el estilo de vida y el estado civil porque cada adulto es autbnomo
y toma sus propias decisiones sobre su salud; esto no rescata el autocuidado, ya que todo se

basa en cualidades o conductas y responsabilidad de cada individuo.
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VI. CONCLUSIONES

Se identific6 que un porcentaje minimo de individuos maduros del asentamiento humano
Jesus Maria lleva un estilo de vida saludable, mientras que més de la mitad tiene estilos
de vida poco saludables. Esto significa que los adultos maduros son probablemente mas
propensos a padecer enfermedades no transmisibles; los malos hédbitos alimenticios y la
inactividad dafan la salud de las personas y provocan que se enfermen; ademds, las
personas que no se responsabilizan de su salud tienden a detectar enfermedades mas
tarde en la vida, lo que puede tener consecuencias fatales.

Se encontré en relacion a los factores biosocioculturales, que gran parte de los adultos
maduros del asentamiento humano Jesis Maria son mujeres; la mayoria tiene educacion
secundaria completa y se identifican como cat6licos; viven en concubinato; mientras que
mas de la mitad son amas de casa; ganan entre 600 y 1000 soles mensuales. Dado que
las necesidades bdsicas a través del trabajo y los ingresos es a menudo un requisito previo
para llevar un estilo de vida saludable, el gobierno deberia proponer ideas innovadoras
para mejorar la educacion y crear mas puestos de trabajo.

Al relacionar la prueba chi cuadrado entre el estilo de vida y los factores
biosocioculturales, se encontré que, no existe relacion estadistica significativa entre las

variables
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VII. RECOMENDACIONES

Proporcionar los resultados al personal del puesto de salud 9 de octubre y a los adultos
maduros del asentamiento humano Jesds Marfa. Esto permitird continuar con las visitas
domiciliarias y los programas educativos que promueven la alimentacion saludable y
previenen enfermedades, asi como a las autoridades municipales, quienes utilizardn la
informacién para mejorar las estrategias integrales para adultos que concientizan y
ensefian a llevar un estilo de vida saludable.

Se recomienda que los profesionales de la salud adopten nuevas técnicas de promocion
de la salud, asegurar que las personas puedan entender y comprender lo que se les explica
en los establecimientos de salud, municipios, escuelas o en la comunidad en general, y
seguir ofreciendo programas de apoyo a las familias que lo necesiten.

Se recomienda que se realicen mds investigaciones en este lugar de estudio utilizando
las mismas variables de estudio o tal vez otras que contribuyan a la comprension y

explicacion de las dificultades de los adultos maduros relacionadas con el estilo de vida.
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ANEXOS

Anexo 01. Matriz de Consistencia

Factores Biosocioculturales Y Estilo De Vida En El Adulto Maduro Del Asentamiento Humano
Jesus Maria_ Sullana, 2024.

Formulacion . L. Hipotesis Variable ,
Objetivos p Metodologia
Del Problema
(Existe Objetivo general H1: Si existe
., Determinar la relacién que | relacién -Factores Tipo y Nivel:
relacién entre ; .. . . 0.
existe entre los Factores estadistica Biosociocultur | Cuantitativo y
los  Factores | Biosocioculturales y estilo | significativa ales Descriptivo
. . de vida en el adulto entre los Diseno:
Biosociocultur )
maduro del asentamiento Factores )
. , . . . . . No experimental
ales y estilo de | humano Jests maria Biosociocultural | -Estilo de vida
) de doble
. _Sullana, 2024. es y estilo de .
vida en el . casilla
vida en el adulto .,
Poblacion:
adulto maduro maduro del
. L ; . adultos
Objetivos especificos asentamiento
del e , Muestra:
* Identificar los Factores | humano Jesus
asentamiento Biosocioculturales en el | maria _Sullana, adultos
. | adulto maduro del | 2024. o
humano Jesus . Técnica:
asentamiento humano e ——
maria Jesis Maria _Sullana, | HO: No existe . y
. observacion.
2024. relacién
_Sullana, .. Instrumentos:
estadistica
20247 * Identificar el Estilo de | significativa Factores
Vida en el adulto maduro | entre los Biosocioculturale
del Asentamiento Humano | Factores s y Escala de
Jesas Maria Sullana, | Biosociocultural estilo de
2024. es y estilo de vida
vida en el adulto Unidad de
maduro del Analisis
asentamiento Cada adulto
humano  Jesus maduro del
maria _Sullana, Asentamiento
2024. Humano Jesus
Maria que forma
parte de la
investigacion y
cumplié los
criterios de
investigacion.
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Anexo 02. Instrumento de recoleccion de informacion

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES Y ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO
MADURO DEL ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA, 2024.

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES BIOSOCIOCULTURALES
AUTOR: Diaz R, Reyna E, Delgado R. (2008).
DATOS DE IDENTIFICACION:
Iniciales o seudénimo del nombre de la persona:

a) Masculino () b) Femenino ()
B. FACTORES CULTURALES

e ;Cudl es su grado de instruccion?
a) Analfabeto(a) () e) Secundaria incompleta ()
b) Primaria completa () f) Superior completa ( )
¢) Primaria incompleta () g) Superior incompleta ()
d) Secundaria completa ()

e ;Cudlessureli

a) Catodlico(a) () ¢) Otra religion ()

b) Evangélico(a) ()
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C. FACTORES SOCIALES
e ;Cudl es su estado civil?
a) Soltero(a) () ¢) Viudo(a) () e) Separado(a) ()
b) Casado(a) () d) Uni6n libre ()
e Cual es su ingreso econémico?
a) Menos de 100 soles ()
b) De 100 a 500 soles ()
¢) De 600 a 1000 soles ()
d) De 1000 a mas soles ()
e ;Cuadl es su ocupacion?
a) Obrero(a) () d) Estudiante ()
b) Empleado(a) ()  e) Agricultor ()

¢) Ama de casa () f) Otros: ............

Muchas gracias, por su participacién
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INSTRUMENTO 2

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCALA DE ESTILOS DE VIDA

AUTOR: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna, E;

Delgado, R (2008)

N° | ITEMS CRITERIOS

ALIMENTACION
1 | Come Ud. Tres veces al dia: desayuno, almuerzo y V | F S

comida.

2 | Todos los dias, Ud. consume alimentos balanceados que A\ F S
incluyan tanto vegetales, frutas, carne, legumbres, cereales
y granos.

3 | Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia. V |F S

4 | Incluye entre comidas el consumo de frutas. V |F S

S5 | Escoge comidas que no contengan ingredientes V |F S
artificiales o quimicos para conservar la comida.

6 | Lea Ud. Las etiquetas de las comidas empaquetadas, V |F S
enlatadas o conservas para identificar los ingredientes.
ACTIVIDAD Y EJERCICIO

7 | Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres V |F S
veces a la semana.

8 | Diariamente Ud. Realiza actividades que incluyan el VvV |F S
movimiento de todo su cuerpo.

MANEJO DEL ESTRES

9 | Usted identifica las situaciones que le cusan tensién o vV |F S

preocupacion en su vida.
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10

Expresa sus sentimientos de tensién 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 siestas, pensar en cosas
agradables, pasear, ejercicios de respiracion.

APOYO INTERPERSONAL

13

Se relaciona con los demas.

14

Mantiene buenas relaciones interpersonales con los
demds.

15

Comenta sus deseos e inquietudes con las demads
personas.

16

Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de
los demads.

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 actitudes 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 brindael |N |V | F S
personal de salud.

CRITERIOS DE CALIFICACION:
NUNCA N =1 A VECES V =2 FRECUENTEMENTE F = 3 SIEMPRE S= 4
En el item 25 el criterio de calificacion el puntaje es, al contrario, N=4 V=3F=2S=1
PUNTAJE MAXIMO: 100 puntos
75 a 100 puntos saludable

25 a 74 puntos no saludable
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Anexo 03. Ficha Técnica de lqs Instrumentos
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
VALIDEZ INTERNA DE LA ESCALA DE 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:

N3xy - Ex.Xy
' VNI - (Zx). NZy"-(g;';
R-
Pearson
Items 1 0.35
Items 2 041
Items 3 0.44
Items 4 0.10 ()
Items 5 0.56
Items 6 0.53
Items 7 0.54
Items 8 0.59
Items 9 0.35
Items 10 0.37
Items 11 0.40
Items 12 0.18 (*)
Items 13 0.19 )
Items 14 0.40
Items 15 0.44
Items 16 0.29
Items 17 043
Items 18 0.40
Items 19 0.20
Items 20 0.57
Items 21 0.54
Items 22 0.36
Items 23 0.51
Items 24 0.60
Items 25 0.04 (*)

Sir>0.20 el instrumento es valido.

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

CONFIABILIDAD DE LA ESCALA DEL ESTILO DE VIDA

Resumen del procesamiento de los casos

N

Casos Vilidos 27
Excluidos(a) 2

Total 29

Eliminacién por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0.794 25
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ANEXO 4
PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ENTREVISTAS

(Ciencias Médicas y de la Salud)

Estimado/a participante

Le pedimos su apoyo en la realizacién de una investigacion conducida por Tania Maribel Vasquez Llacsahuanga,

que es parte de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote. La investigacién, denominada

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES Y ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO MADURO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_ SULLANA, 2024,

e La entrevista durard aproximadamente 15 minutos y todo lo que usted diga serd tratado de manera
andnima.

e Lainformacion brindada serd grabada (si fuera necesario) y utilizada para esta investigacion.

e  Su participacion es totalmente voluntaria. Usted puede detener su participacion en cualquier momento si
se siente afectado; asi como dejar de responder alguna interrogante que le incomode. Si tiene alguna

pregunta sobre la investigacion, puede hacerla en el momento que mejor le parezca.

e Si tiene alguna consulta sobre la investigacion o quiere saber sobre los resultados obtenidos, puede
comunicarse al siguiente correo electronico: taniavasquez326@gmail.com o al nimero 969841753 Asi
como con el Comité de Etica de la Investigacién de la universidad, al correo electronico

ciei@uladech.edu.pe

Complete la siguiente informacion en caso desee participar:

Nombre completo:

Firma del participante:

Firma del investigador:

Fecha:
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Autorizacion

Chimbote, 17 de abril del 2024

Senor/fa:

YASMYN CASTILLO OLAYA
ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA

Presente.-

A través del presente reciba el cordial saludo a nombre del Vicerrectorado de
Investigacién de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, asimismo solicito su
autorizacién formal para llevar a cabo una investigacién titulada FACTORES
BIOSOCIOCULTURALES Y ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO MADURO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO JESUS MARIA_SULLANA, 2024., que involucra la
recoleccién de informacién/datos en ADULTOS MADUROS, a cargo de TANIA MARIBEL
VASQUEZ LLACSAHUANGA, perteneciente a la Escuela Profesional de la Carrera

Profesional de ENFERMERIA, con DNI N° 76140967, durante el periodo de 10-04-2024 al
20-04-2024.

La investigacién se llevara a cabo siguiendo altos estandares éticos y de
confidencialidad y todos los datos recopilados seran utilizados inicamente para los fines ‘
de la investigacion. ; ¢

Es propicia la oportunidad para reiterarle las muestras de mi especial
consideracion.

Atentamente.

Or Wiy Vall Savatira
Coordinadsr o2 Gesbin o2 Invesbgacin

€3 0 0 O | @ wwuiadech.edupel
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Anexo 5

TAMANO DE MUESTRA

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

DETERMINACION DEL TAMANO DE MUESTRA

Z2 aP(1-P)+N
2
Zf_EP (1-P)+e*(N—-1)
2

Donde:
n: Tamano de Muestra
N: Tamaiio de poblacién (N =600)

7' .n Abscisa de la distribucién normal a un 95% de nivel de Confianza (Z%422=1,96) P :
Proporcion de la caracteristica en estudio (P = 0,50)

E: Margen de error (E = 0,05)
Calculo del tamafio de muestra

Z2 aP(1—P)=N
=2
Z? aP(1—P)+ e2(N — 1)
=

=

196%(0.50) (1 —0.50) (250)
1962 (0.50) (0.50)+ (0.05)* (399)

n = 235 ADULTOS MADUROS
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