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RESUMEN

El presente estudio de investigacion de tipo cuantitativa, descriptiva con disefio de una
sola casilla, tuvo por objetivo Describir los Determinantes de la salud del Adolescente
de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana-Piura, 2020. La poblacién
muestral estuvo conformada por 90 alumnos adolescentes de ambos sexos. El
instrumento que se aplico fue el cuestionario de determinantes de la salud de los
adolescentes. El analisis y el procesamientode datos se realizaron en el programa
SPSS, version 18.0, con el que se elaboraron tablas y graficos simples con el que se
obtuvieron los siguientes resultados: el 53,3% son sexo femenino, son adolescentes (
entre 15 a 17 afios 11 meses y 29 dias) el 37,7 % de los padres de familia el ingreso
econémico es de 751 a 1000 soles, el 76,7% tienen vivienda unifamiliar, el 53,3%
posee piso falso, el 90% posee paredes de material noble, el 90,0% bota la basura en
el carro recolector. En cuanto a su alimentacién el 46,7% refiere comer frutas y
verduras diariamente al igual que pan y cereales, mas de la mitad refiere consumir
fideo, arroz, papa diariamente, el 40% refiere contar con seguro de Essalud, el 96,7%
refiere que nunca a fumado y el 73.3% refiere no tomar alcohol. La mayoria refiere

gue no existe pandillaje cerca de su caso.

Palabras Claves: Adolescente, Determinantes, Salud.
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ABSTRACT
The present quantitative research study, descriptive with a single box design, aimed to
Describe the Determinants of Adolescent Health of the IEP Federico Villarreal in the
District of Sullana-Piura, 2020. The sample population consisted of 90 adolescent
students of both sexes. The instrument that was applied was the questionnaire on
determinants of adolescent health. The analysis and data processing were carried out
in the SPSS program, version 18.0, with which simple tables and graphs were
elaborated with which the following results were obtained: 53.3% are female,
adolescents (between 15 and 17 years 11 months and 29 days) 37.7% of the parents
have an economic income of 751 to 1000 soles, 76.7% have a single-family home,
53.3% have a false floor, 90% have walls of noble material, 90.0% dump the garbage
in the collection cart. Regarding their diet, 46.7% refer to eating fruits and vegetables
daily as well as bread and cereals, more than half refer to consuming noodles, rice,
potatoes daily, 40% refer to having Essalud insurance, 96.7 % refer that they have
never smoked and 73.3% refer not to drink alcohol. The majority say that there is no

gang close to their case.

Keywords: Adolescent, Determinants, Health.
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I. INTRODUCCION

El estudio de investigacion es de tipo cuantitativo descriptivo de una sola
casilla, con una muestra no probabilistico por conveniencia de 90 adolescentes
que es la poblacion total, con la finalidad de describir los determinantes de la
salud en los adolescentes de la IEP Federico Villarreal enel Distrito de Sullana-
Piura,2020.Se aplico por medio de llamadas y comunicacion via whatsapp, en
las que en algunos casos los alumnos me enviaban las encuestas por fotos , por
scanner o por medio de llamadas, depende de la accesibilidad con la que

contaban.

Se encontraron los siguientes resultados: el 53.3% son de sexo femenino, dando
respuesta a que hoy en dia existe igualdad en cuanto educacion sobre mujeres
y hombres, siendo un claro ejemplo que el grado de instruccion de las madres
es del 43.3% tiene estudios superior completa/incompleta, el 37.7% tiene un
ingreso econdmico familiar de 751 a 1000 soles, de las cuales el 50% cuenta
con un trabajo estable razon por la que consideramos que si tendrian la
posibilidad de brindarles a sus hijos estudios profesionales , en cuanto al recojo
de basura el 26.7% refiere que pasa el carro recolector de basura al menos 2
veces a la semana y en igual porcentaje 1 vez al mes pero no todas la semanas
pues es un gran problema para ellos y todas las familias que tienen esta misma
situacién, ya que esto conllevaria a ser un foco infeccioso y la aparicion de

roedores y bichos que perjudicaria su estado de salud.

La importancia que tiene esta investigacion es para saber cual es la realidad de



la poblacién adolescente en cuanto al estado de salud tanto fisico como mental,
calidad de vida y su entorno. Ademas de averiguar cuéles son los determinantes
de la salud que ponen en riesgo a los adolescentes y aquellos problemas que
afecten su salud. Cabe resaltar que la etapa de la adolescencia es una de las mas
dificiles en el ser humano y es la razén por la que por parte del gobierno central

hoy en dia existen programas de ayuda para prevenir sus dificultades.

Los determinantes de la salud estan relacionados con aspectos tan variados
como los bioldgicos, hereditarios, personales, familiares, sociales, ambientales,
alimenticios, econdmicos, laborales, culturales, de valores, educativos,
sanitarios y religiosos. Asi mismo dentro de ellos tenemos las causas: Bajo peso
— obesidad — tabaquismo — alcoholismo — hipertension — conducta sexual y las
causas en los paises subdesarrollados o de bajos recursos tenemos: hambre, agua
sucia, saneamiento deficiente ambiente infeccioso, falta de atencion medica
basica; en la cual de todas las causas mencionadas tenemos como resultado la

malnutricion y enfermedades infecciosas (1).

El estado de la salud, es modificado por la presencia de resultados
inadvertidos, que tienen relacion con los determinantes sociales de la salud,
ya sean individuales o colectivas, variando su comportamiento y naturaleza,
siendo vitalmente importante la determinacion de diferencias o

particularidades de cada area de salud (2).

En la salud actan diferentes determinantes o factores que pueden ser
2



modificables y dependen de la persona y otros del medio donde la persona
se desarrollo. En los que son los factores biol6gicos, fisicos, psicolégicos y
sociales. Estos podrian ser modificables y ayudan a que la persona

encuentre su bienestar personal en su entorno (3).

A nivel mundial, la poblacion adolescente representa la sexta parte de la
poblacion aproximadamente. Mayormente en la juventud se goza de buena
salud, pero no hace lograr la inmortalidad y pueden afrontar enfermedades
como cualquiera ya que las lesiones de los adolescentes son considerables
llegando a afectar la capacidad del adolescente para su crecimiento y
desarrollo pleno. EI consumo de alcohol y Tabaco, falta de Actividades
fisicas, practica sin proteccion de relaciones sexuales y la osadia para actos
violentos son las que ponen en peligro su salud actual, asi como tambien la

de su adultez e inclusive la salud de su prole (4).

Los determinantes de la salud suponen una intima unién y relacion con el
estilo de vida, que es el conjunto de patrones de conductas escogidas a
partir de las alternativas que estan disponibles a las personas de acuerdo a
su circunstancia socioecondémicos a las facilidades con las cuales son

capaces de escoger entre las distintas opciones (5).

Los estilos de vida son aquellas decisiones tambien llamado habitos que
toma la persona y llegan a influir de manera positiva 0 negativa ya sean en

cuanto su salud, su alimentacion, etc; ya que por propia decision o debido
3



a aspectos que podrian escapar de las mismas crea riesgos que podrian

conducirlo a la muerte (6).

La OPS ha desempefiado una funcion central en el mejoramiento de la salud
de los adolescentes y los jovenes en la Region de las Américas siendo quien
respalda a los ministerios de salud, ministerios fundamentales y

organizaciones no gubernamentales (ONG) (7).

Este respaldo a los paises es fundamental para promover una alimentacion
sana, el ejercicio, el uso de actividades y normas positivas para integrar la
salud y la educacion mediante las escuelas con el apoyo las familias como un
factor de proteccion para los adolescentes. La OPS ha respaldado a los paises
en sus esfuerzos para mejorar la atencion de salud de los adolescentes, jovenes

y madres adolescentes, frente al VIH y disminuir las desigualdades de género

(7).

El sistema de salud del Per es un sistema mixto agrupado en dos grandes
subsectores: el publico y el privado. El publico lo conforman el Ministerio de
salud, el seguro social, la sanidad de las Fuerzas Armadas y la de la Policia
Nacional. Hay condiciones que hacen susceptibles a las personas y a ser
excluidos en salud, las cuales serian: la pobreza, el desempleo, la falta de
estudios; los cuales hacen que las carencias afecten a la misma persona y su

entorno (8).



El ministerio de salud publica implemento el programa nacional de atencion
de adolescentes ya que su principal problema eran las conductas de riesgo a
los que estan expuestos este grupo y se enfatizo especificas areas destinadas

a la atencion del adolescente (9).

Ademaés de desemperiar el papel pedagdgico profesional, para la atencion
integral del adolescente también se ve comprometida la familia que es
considerada como determinante de salud de la misma forma para valorar la
atencion que se ha venido dando hasta la actualidad al adolescente, debemos
enfrentar el problema desde un punto de vista 18gico y enfocar sistemas que
nos permitan la solucion de los problemas de forma sistemética y poder
identificar los determinantes de la salud que van a influir en la atencion del

adolescente (9).

Los adolescentes tienen mucha importancia como sociedad conformando el
30% de la poblacidon de Latinoaméricay el Caribe. Tambien son considerados
como una poblacion saludable donde mayormente no se toma en cuenta sus
necesidades en salud por pensar en la edad a la que pertenecen. Sin embargo,

son vitales para el fortalecimiento y el desarrollo de una comunidad (10).

Una de las grandes problematicas que afectan a los adolescentes, segin La
Direccion Regional de Salud Piura, es el alto indice de gestantes adolescentes.
Se espera reducir las cifras con medidas de prevencion, otro gran problema es
también la violencia sexual que afecta considerablemente a la poblacion

adolescentes menores de 17 afios (11).
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Otra problematica segun el INEI en el censo realizado el afio 2017 indica que
un 15.0% a 19.9% de adolescentes entre los 14 a 19 afios no estudia ni trabaja,
consecuente a esto trae consigo pobreza, falta de empleo, violencia familiar,
violencia sexual, pandillaje, adicciones de drogas o alcohol, vida sexual precoz,
desinformacion sobre ITS y VHI Sida, embarazos no deseados consecuentes
a abortos, paternidad forzada, etc; siendo las mujeres quienes vienen siendo

las mas afectadas (12).

El Ministerio de Salud, es una especialidad no clinica de la medicina que se
enfoca en la promocion, prevencion e intervencién multidisciplinaria y
colectiva; llegando a ser comunitario, regional, nacional o internacional; la
cudl no se centra en un solo individuo, sino en todo un colectivo.
Ultimamente se ha visto que el sistema de salud no cubre con las
necesidades requeridas por la poblacion ya que, al aumentar la demanda, la
capacidad llega a ser muy infima. Otra de las razones son los altos costos
en las atenciones médicas, la cual conlleva a que no se puedan atender por

falta de dinero perjudicando su salud (13).

No escapa a esta problematica de salud los adolescentes de la IEP Federico
Villarreal en el Distrito de Sullana-Piura, 2020, que fué creado el 20 de Mayo
del 2013 con resolucién direccional RD: N° 2819, a la fecha cuenta con
primaria y secundaria, el nivel inicial esta ubicado en otro local, su direccion

es Calle el Rosario 228- Santa Rosa, Sullana; cuenta con una poblacion total



muestral de 90 estudiantes adolescentes de ambos sexos del nivel secundario.
La institucion educativa esta construida de material noble (ladrillo y cemento).
Cuenta con 2 bafios para estudiantes y 2 para profesores, 1 ducha, 11 aulas de
las cuales 5 aulas son de secundarias, un patio y 01 kiosco; ellos cuentan con
los servicios de luz eléctrica, agua, desage. EI Hospital de seguro de Essalud
es quien brinda las atenciones a los adolescentes las cuales obtienen por medio
del trabajo de sus padres, también cuentan con el hospital de Apoyo Il Sullana
quien brinda atencion de salud donde se atienden personas aseguradas por el
Seguro Integral de Salud (SIS) y no asegurados. La institucion cuenta con 01
topico de primeros auxilios y un éarea de atencion de psicologia. Las
enfermedades méas frecuentes en los adolescentes en la Institucion son:
Infecciones respiratorias, dolores estomacales, dolores de cabeza, resfrios e

infecciones urinarias (14).

Ante lo mostrado; el enunciado del problema de invetigacion es el siguiente:

¢ Cuales son los determinantes de la salud en los adolescentes de la IEP

Federico Villarreal en el Distrito de Sullana-Piura, 2020?
Para dar respuesta al problema, se ha planteado el siguiente objetivo

general:

Identificar los determinantes de la salud de los adolescents de la IEP

Federico Villarreal en el Distrito de Sullana-Piura, 2020.



Para lograr el objetivo general, nos hemos planteado los siguientes objetivos

especificos:

Identificar los determinantes del entorno biosocioecondémicos (edad, sexo,
grado de instruccion, ingreso econdmico, ocupacion, condicion de trabajo);

entorno fisico (vivienda servicios basicos, saneamiento ambiental).

Identificar determinantes de los estilos de vida: Alimentos que consumen,
habitos personales (tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica), morbilidad
en los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana-

Piura, 2020.

Identificar los determinantes de redes sociales, comunicacién vy
comunitarias: acceso a los servicios de salud para las personas y su impacto
en la salud, apoyo social en los adolescentes de la IEP Federico Villarreal

en el Distrito de Sullana-Piura, 2020.

Por ultimo, el estudio de investigacion es justificado en el area de la salud
de ULADECH Catdlica puesto que ayuda a crear conocimiento para la
comprension de la problematica que viene afectando la salud de la
poblacion adolescente y basado en el resultado proponer estrategias y
soluciones. En ese sentido, la investigacion realizada tomé la funcion que
todo sistema de salud require y asi contribuir en la prevencion y el 6ptimo

control de problemas sanitarios y enfermedades desencadenantes.



Las investigaciones bien dirigidas y de adecuada calidad son esenciales
para lograr reducir las desigualdades, mejorar la salud de la poblacién y
acelerar el desarrollo socioeconémico de los paises y asi mismo para lograr
reducir factores de trasmision, mejorando la salud de los adolescentes de la
IEP Federico Villarreal Sullana-Piura y acelerar el desarrollo sociocultural

del pais.

Esta investigacion es necesaria para la IEP Federico Villarreal en el Distrito
de Sullana-Piura de las cual las conclusiones y recomendaciones van a
contribuir a elevar la eficiencia del Programa Preventivo Promocional de la
Salud en el Adolescente, de manera que se reduciran los factores de riesgo
y tambien en mejorar los determinantes sociales, contribuyendo con
informacion para un buen manejo y control de la problematica de salud en
la institucion educativa y mejorar las competencias en el area de Salud

Publica.



Il. REVISION DE LITERATURA

2.1. Antecedentes

2.2. Investigacion actual en el ambito extranjero:

Se encontraron los siguientes estudios relacionados en la investigacion:

Cagua R. (15), En su investigacion titulada “Determinantes sociales y
conductas violentas en los estudiantes del nivel secundario de la unidad
educativa Luis Roberto Bravo. Cuenca- Ecuador 2016," es de tipo
cuantitativa, descriptivo transversal, teniendo una muestra de 132
adolescentes, tuvo como objetivo Identificar los determinantes sociales y
conductas violentas en los estudiantes del nivel secundario de la unidad
educativa Luis Roberto Bravo. Cuenca 2016. Se lleg6 a una conclusion que
la mayoria de los estudiantes viven con ambos padres y menos de la mitad
viven solo con la madre, debido a que sus padres trabajan, la instruccion
de los padres en menos de la mitad llegaron hasta la secundaria. En
agresividad fisica familiar, mas de la mitad respondi6é que no son

maltratados y menos de la mitad que si.

Azar A., y col., (16), En su investigacion “Determinantes individuales,
sociales y ambientales del sobrepeso y la obesidad Adolescente en Chile
en 2015.” Su objetivo fue identificar los factores individuales sociales y
ambientales que afecten la posibilidad de que los adolescentes padezcan de

sobrepeso u obesidad. Metodologia cuantitativa, correlacional no
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experimental, concluyendo que la participacion de actividades deportivas
y la distancia de la escuela a su hogar disminuyen la probabilidad de tener
sobrepeso u obesidad, los determinantes del sobrepeso u obesidad difieren
segun el estatus considerandose las desigualdades socioeconémicas de la

realidad chilena.

Ruiz A. (17), En su investigacion “Evaluacion y valoracion de los habitos,
estilos de vida en los determinantes de la salud, y del estado nutricional en
los Adolescentes de Ceuta. 2015 en Espafia.” Los objetivos fueron evaluar
el estado nutricional y determinar la prevalencia de malnutricion por déficit
y por exceso de masa corporal. El tipo de estudio fué epidemioldgico
descriptivo transversal. Se concluy6 que el habito en cuanto al consumo de
desayuno consta de una deficiente calidad siendo esta la prevalencia de
malnutricion y sobrepeso en los adolescentes de Ceuta que superior a la

media nacional.

Moreno C. y col. (18), En su investigaciéon “Indicadores para detectar y
evaluar el impacto de las desigualdades socioeconémicas en los estilos de
vida y la salud de los Adolescentes Esparioles. 2016.” El objetivo fue
comparar los diferentes indicadores para evaluar la posicion econémica y
social adolescente. Metodologia aleatoria estratificada. Concluyendo que
las complejidades del analisis de desigualdades en los adolescentes
muestran distintos rasgos de su salud y los estilos de vida no son

influenciados por aspectos socioeconomicos.
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A nivel Nacional

Se encontraron los siguientes estuios relacionados a la investigacion

Paredes S. (19), En su investigacion “Percepcion de los Adolescentes de
la Calidad de Atencion de los Servicios de Salud en el Centro Materno
Infantil Daniel Alcides Carrion — Villa Maria del Triunfo, 2017.” Su
objetivo fué conocer la percepcion de los adolescentes de la calidad de
atencion de los servicios de salud. Metodologia descriptiva simple,
prospectiva, no experimental. Concluyendo que los adolescentes

percibieron regular calidad de atencion en servicios de salud.

Marifios J. (20), En su investigacion” Efecto de riesgo de los
determinantes sociales y la accesibilidad a la atencién de salud en el Peru
en 2016”. Tuvo como objetivo identificar los determinantes sociales con
efecto de riesgo del acceso a la atencién institucional de salud.
Metodologia de estudio correlacional, no experimental cuantitativa,
transversal y explicativa-predictiva. En la cual se concluy6é que existe
evidencia asociada a los determinantes de riesgo de la inequidad en la salud

y vulnerabilidad social de los adolescentes.

Cruz Y. (21), En su estudio “Determinantes que influencian el cuidado de
enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud en Adolescentes en
el Asentamiento Humano Las Delicias Il Etapa-Nuevo Chimbote, 2017”.

Su objetivo fue describir los determinantes que influencien el cuidado de

12



enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud de los adolescentes.
Metodologia cuantitativa, descriptiva. Con la conclusion que menos de la
mitad no realiza actividad deportiva, la mayoria no us6 método
anticonceptivo y menos de la mitad acude s6lo una vez al afio a un

establecimiento de salud.

Cayatopa V. y col., (22), En su investigacion “Conducta Previa y Factores
Personales de los Adolescentes con sus Habitos Alimenticios de la
Institucion Educativa José Maria Arguedas, Chiclayo, 2016.” Su objetivo
fue determinar la relacién de la conducta y factores personales de los
adolescentes con sus habitos alimenticios. Metodologia de tipo
cuantitativo, correlacional. Llegando a la conclusion en la que se afirma la
relacion de la conducta previa y los factores personales de los adolescentes

con sus habitos alimenticios.

A nivel regional:

Rivera B. (23), en su investigacion titulada “Determinantes de la salud de
los adolescentes-Manuel Arévalo 32 etapa-Esperanza, 2015”. Es un estudio
de tipo cuantitativo y descriptivo. Tiene como objetivo general identificar
los determinantes de la salud en el adolescente de Manuel Arévalo 32 etapa-
Esperanza, 2015. La muestra estuvo constituida por 113 adolescentes. Se
concluyd que en los determinantes de la salud biosocioecondmicos mas de

la mitad son de sexo femenino; la mayoria tienen un ingreso de 751 a 1000
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soles y un trabajo eventual. Los determinantes de estilos de vida la mayoria
no acuden al centro de salud; también los adolescentes pernotan de 6 a 9
horas diarias; casi todos se asean diariamente; la mayoria no tiene su carné
de vacunas. Determinantes de las redes sociales y comunitarias la mayoria

no reciben apoyo social natural.

Custodio Y. (24), en su investigacion titulada “Nivel de conocimiento y
actitud sobre los métodos anticonceptivos en los adolescentes de la I.E José
Matias Manzanilla Sullana-Piura, 2018.” La investigacién es de tipo
cuantitativo-descriptivo, tiene como 13 objetivo general fue: Identificar,
determinar el nivel de conocimiento y actitud sobre los métodos
anticonceptivos en los adolescentes de la I.LE José Matias Manzanilla
Sullana-Piura, 2018. La muestra esta constituida por 168 adolescentes. Se
concluye gue la gran mayoria de adolescentes no cuentan con conocimiento
sobre los métodos anticonceptivos, menos de la mitad presento un nivel

regular y solo pocos de tuvieron un nivel bueno.

2.3 Bases teoricas y conceptuales de la Investigacion:

La presente investigacion se fundamenta en las bases conceptuales de
determinantes de la salud de Lalonde, Dahlgren y Whitehead, quienes
presentan a  los principales determinantes de la salud para facilitar la
comprension de los procesos sociales que impactan sobre la salud y asi

identificar los puntos de entrada de las intervenciones (25).
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En 1974 Lalonde propone un modelo explicativo conocido como campo de la
salud de los determinantes de la salud, en que se reconoce al estilo de vida, el
ambiente, la biologia humana y las organizaciones de los servicios de salud
como el conjunto de factores que influencian en el bienestar de la persona y

que al estar uno de ellos alterados seria (26).

Lalonde planted que la salud o la enfermedad no se encuentran relacionadas
solo con factores bildgicos y agentes infecciosos, destacando que las
enfermedades tendrian un origen socio-econémico remarcado, Lalonde afirma
que la situacion colectiva e individual esta poco influenciada por factores como
hospitales, avances médicos y farmacéuticos. Por ello Lalonde realiza un
analisis de cudl es el impacto en sanidad, concluyendo que las causas
principales de problemas son factores socioeconémicos, refiere que la politica
de salud se basa en tratar enfermedades, pero no en la causa de la enfermedad.
Por ello como conclusion final destaca que deben pasar de un modelo de curar
enfermedades a un modelo de promocion de salud para afrontar procesos que

limitan el bienestar del ser humano (27).

Los determinantes de la salud hacen referencia en como los seres vivos se
desarrollan en el &mbito social y se traduce en las consecuencias que repercute
en lasalud del individuo. Segun la propuesta seguin el modelo Lalonde es mirar
la salud como un derecho humano, el modelo Dahlgren y Whitehead van a

determinar las desigualdades en salud, relacionados con la estructura de la
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sociedad y asi mejorar la calidad de salud (28).

El determinante social surgié desde hace décadas, en siglo XXI las
limitaciones de intervencion en riesgos de enfermar no eran tomados en
cuenta en el rol de sociedad. La atencién de salud no es el principal interés
que determina la salud del ser humano, sino que es un determinante mas sobre
salud, el mismo que permite que el individuo mejore su salud en estado 6ptimo
de bienestar, también son susceptibles de modificacion mediante efectivas
intervenciones. Lalonde explica que la salud y la enfermedad no se encuentran
relacionados con agentes infecciosos, o factores bioldgicos, por ello enfatiza
que las enfermedades tienen un origen marcadamente socioeconémico. De esa
manera su informe enfatiza a la promocion de salud y la prevencion de

enfermedades (29).

Las escasas investigaciones sobre los determinantes sociales en nuestro pais,
nos demuestra que es poco lo que se ha realizado hasta el momento, y que se
debe instar a que se realicen mas investigaciones en salud publica y en politicas
de salud para la mejora de estos determinantes, siendo el camino para evitar
enfermedades y la pobreza, en esa forma obtener un Per( saludable. Este
presente documento es una pequefia escala para lograr nuestros objetivos en

este largo camino (30).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha determinado que el estado

y bienestar de la poblacién depende de los determinantes sociales de la
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salud que definen como nacen, crecen, se alimenta, viven, educan,
trabajan, se divierten, envejecen y mueren y el tipo de sistema utilizado
para combatir la enfermedad. Al mismo tiempo las circunstancias en que
las personas viven y mueren estan determinadas por las fuerzas politicas.
sociales y econdmicas sobre las cuales influyen segun la edad, el estilo de

vida y los comportamientos de riesgo que afectan su salud (31).

Las condiciones econémicas, culturales, y ambientales se vinculan y
muestran una funcion diferente en el individuo. La condicion de vida que
lleva la persona puede influir de manera significativa, como podrian ser: la
vivienda, los habitos alimenticios, las relaciones personales, el trabajo, etc.
También tomamos en cuenta las creencias culturales y el lugar que ocupan las
mujeres en la sociedad o las actitudes frente a ello. El modelo intenta

representar ademas las interacciones entre los factores (32).

La adolescencia se caracteriza por un sin nimeros de cambios en el desarrollo
del adolescente afectando distintos aspectos en una persona, asi mismo esta
etapa representa el camino a la madurez. La adolescencia se divide en sub
etapas, como son adolescencia temprana, media y tardia, en esta etapa las
personas se enfrentan a problemas y ha cambios significativos, asi como

cambios fisicos y contextuales (33).

Los sistemas de educacion han ido evolucionando como parte del desarrollo

de la sociedad actual, es un proceso humano que busca el desarrollo del
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individuo a través de la instruccion, lo que le permitiran en un futuro su
desarrollo en la sociedad; existen dos tipos de educacion, una es la educacion
formal la que se desarrolla en las instituciones educativas y la no formal la
que se dicta en espacios distintos a las instituciones, pero ambas son

importantes porque abarcan conocimientos en el humano (34).

Los determinantes estructurales son aquellos que generan o fortalecen a una
sociedad y también ven la condicién socioeconémica de la poblacion. Estos
mecanismos configuran la salud de un grupo social dependiendo de su
ubicacion. El adjetivo estructural recalca la jerarquia causal de los
determinantes sociales en la generacion de las inequidades sociales en materia

de salud (36).

Las desigualdades sociales en la salud, son el resultado entre los diferentes
niveles de condiciones en la que se encuentra la persona o sociedad, ya que se
dice que la salud es el estado completo de bienestar fisico, mental y social, y
no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades; y los determinantes
de la salud son el conjunto de elementos que condicionan a una persona entre

estar sano o enfermo ya sea €l como persona natural o su entorno (37).

Lalonde, Ministro Canadiense de Salud, fué quien creé el modelo de salud
pablica en los determinantes de la salud, en donde hace referencia sobre el
estilo de vida de manera personal , del ambiente, la biologia humana y las

organizaciones de los servicios de salud (38).
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El estilo de vida es un patrén de comportamiento por el individuo y grupos de
poblacién que conllevan a la satisfaccion de las necesidades humanas para
alcanzar el bienestar y la vida. Estos comportamientos pueden tener un efecto
profundo en la salud de una persona. El estilo de vida; ya que estan asociados
a habitos y estilos de vida que dentro de ellos pueden ser saludables o0 no

saludables. (39).

El modelo de Dahlgren y Whithead, propone el modelo socio econémico de
los determinantes de la salud. Donde recalca sobre la desigualdad social en la
salud, como es que afectan y sus causas en diferentes niveles, en la personay
su poblacion, y las politicas de salud. La conexion entre determinantes de
salud y las condiciones de vida del individuo o su entorno son las
caracteristicas para poder verificar la realidad en la que se encuentran y de esa

forma plantear una solucién en | modo de vida de la poblacion (40).

El modelo de promocidn de la salud que propuso Pender, es predominante en
la promocion de la salud en enfermeria; en el cual junto a los estilos de vida,
estarian divididos en factores cognitivos — perceptuales; concepciones,
creencias, ideas propias del individuo en cuanto a la salud y las consecuencias
de sus propias conductas que beneficiarian o perjudicarian su tranquilidad. Al
modificarse los factores que no permiten un estado beneficioso, la propia
persona tiene la decision de cambiar de rumbo y motivarse en el cambio por

su propio bienestar (41).
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la salud como “un
completo estado de bienestar en los aspectos fisicos, mentales y sociales” y
no solamente la ausencia de enfermedades. Esta definicion forma parte de la
Declaracion de principios de la OMS desde su fundacion en 1948. En la misma
declaracion se reconoce que la salud es uno de los derechos fundamentales de
los seres humanos y que logra el més alto grado de bienestar depende de la
cooperacion de individuos y naciones y de la aplicacion de medidas sociales y

sanitarias (42).

El fomento de comportamientos saludables durante la etapa adolescentey la
asimilacién de medidas de proteccion a los jovenes contra peligros sanitarios
es fundamental para la prevencion de problemas de salud en la adultez, asi
como para la futura buena salud de los paises y su capacidad de desarrollo y

prosperidad (43).

La comunidad: Las definiciones de comunidad més actuales hacen énfasis en
dos elementos claves: los estructurales y los funcionales. Los elementos
estructurales se refieren a la consideracion de la comunidad como un grupo
geograficamente localizado regido por organizaciones o instituciones de
caracter politico, social y econémico. Los elementos funcionales se refieren
a la existencia de necesidades objetivas e intereses comunes, €s0s aspectos son
importantes, aungque pueden ser aplicadas a otras entidades, no solamente a

la comunidad como concepto (44).
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La Educacion: Este ambito refleja definirse como el proceso de socializacion
de los individuos. Al educarse, una persona asimilay aprende conocimientos.

La educacién también implica una concienciacion cultural y conductual (45).

De acuerdo a la psicologia, los adolescentes luchan por la identificacion del
Yoy por la estructuracion de su existencia basada en esa identidad. Se trata
de un proceso de autoafirmacion, que suele aparecer rodeado de conflictos y
resistencias, en los cuales el sujeto busca alcanzar la independencia, los
principales problemas son de tipo sexual, emocionales, escolares,

conductuales, de alimentacidn, de drogas o incluso de abuso (46).

En la investigacion se estudiaron a los factores biosocioeconomicos, de

vivienda, estilos de vida y redes sociales y comunitarias de los adolescentes.

La hipotesis para el estudio de investigacion fue:
Existe relacion significativa entre los Determinantes de la salud del
adolescente en la Institucion Educativa Particular Federico Villarreal en el

distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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I1l. METODOLOGIA

3.1. Disefio de la Investigacion

Tipo y nivel de la investigacion:

La investigacion es de tipo cuantitativa, ya que por su forma estructurada ha
permitido analizar y recopilar los datos. Este tipo de estudio ofrece informacién en

relacion con la naturaleza del fenémeno (47).

Cuantitativo, descriptivo.

Disefio de la investigacion:
El esquema de investigacion es de una sola casilla de, un solo grupo con el
objetivo de obtener un informe aislado, lo cual resolvera el problema

identificado (48).

3.2 Poblacion y Muestra

Poblacion

La poblacién total estuvo constituida por 90 adolescentes de la IEP Federico

Villarreal del Distrito de Sullana_Piura, 2020.

Muestra

El tamafio de la muestra fue conformada por todos los alumnos adolescentes que
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son un total de 90 alumnos adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el

Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

Unidad de Analisis
Cada adolescente que forma parte de la institucion educativa y responden a los

criterios de la investigacion.

Criterios de Inclusién

e Adolescente de la institucion educativa que estudia mas de 3 afios en la

Zona.

e Adolescente que acepta participar en el estudio.

e Tener la disponibilidad de participar en la encuesta como informantes

sin importar sexo, condicién socioecondémica y nivel de escolarizacion.

Criterios de Exclusion:

¢ Adolescente que tenga algun transtorno mental.
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3.3 Definicion y operalizacion de variables

DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO

Los determinates socioecondmicos de la salud enfatizan y analizan los
factores de caraacter econémico, es decir en las desigualdades en salud
generadas por ingresos, recursos econdmicos, en desigualdades sobre

la salud (49).

Sexo

Definicion conceptual
Es un conjunto de caracteristicas fisicas y biologicas que definen al

hombre o la mujer, se distingue del género, aunque van de la mano (50).

Definicién operacional.

Se uso la escala nominal:

e Masculino( )

e Femenino( )

Edad
Definicién conceptual
Es el periodo de tiempo de vida de un individuo a

partir del nacimiento (51).
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Definicion operacional

Se us6 la escala ordinal

e Adolescente Temprano (De 12 a 14 afios 11 meses 29 dias)

e Adolescente Tardio (De 15 a 17 afios 11 meses 29 dias)

Grado de Instruccion

Definicion Conceptual
El Nivel de Instruccién se refiere al grado mas elevado de estudios

realizados o en curso de un individuo (52).

Definicion Operacional

Escala Ordinal Grado de instruccién del adolescente y de la madre

Grado de instruccion del Adolescente

Escala ordinal

e Sin instruccion
e Inicial/primaria
e Secundaria: completa/incompleta

e Superior completa/ incompleta

Grado de instruccion de la madre

e Sin nivel instruccion
e Inicial/ primaria

e Secundaria completa/ incompleta
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e Superior completa/ incompleta

e Superior no universitaria completa/ incompleta

Ingreso Econémico

Definicion Conceptual
El ingreso econdmico se refiere a las ganancias que se suman a
un determinado presupuesto de un individuo satisfaciendo

necesidades de los seres humanos (53).

Definicion Operacional
Escala de razén

e Menor de 750
e De 751a1000
e De 1001 a 1400
e De 1401 a 1800

e De 1801 amés

Ocupacién

Definicién Conceptual

Actividad en la que un individuo tiene coordinacion del empleo

que desempefia, siendo este un proceso cotidiano (54).

Definicion Operacional

Escala Nominal
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e Trabajador estable
e Eventual

e Sin ocupacioén

e Jubilado

e [Estudiante

Il. DETERMINANTES DE SALUD RELACIONADOS A LA VIVIENDA

Vivienda

Definicién conceptual

Lugar cerrado donde vive un individuo o grupo de individuos,
que redne condiciones supervivencia para el hombre dandole
refugio y seguridad (55).

Definicién operacional

Escala nominal

¢ Vivienda Unifamiliar

e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafia

e Local no destinada para habitacion humana

e Otros

Tenencia
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Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)
Alquiler venta

Propia

Material del piso:
e Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos

Laminas asfalticas

Parquet

Material del techo:

Madera, estera

Adobe

Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento

Eternit

Material de las paredes:

Madera, estera
Adobe
Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento
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Miembros de la familia que duermen por habitaciones:

e 1 a mas miembros

e 2 a3 miembros
¢ Independiente

Abastecimiento de agua:

e Acequia

e Cisterna

e Pozo

¢ Red publica

e Conexidén domiciliaria

Eliminacion de excretas:

e Aire libre

e Acequia, canal

Letrina

Bafio publico

Bario propio
Otros

Combustible para cocinar:

e Gas, Electricidad

e Lefia, Carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

e Caca de vaca

Energia Eléctrica:

¢ Sin energia
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Lampara (no eléctrica)

Grupo electrégeno

Energia eléctrica temporal

Energia eléctrica permanente

e Vela

Disposicion de basura:

e A campo abierto
e Alrio
e Enun pozo

e Se entierra, quema, carro recolector

Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa:

e Diariamente
¢ Todas las semanas, pero no diariamente
e Al menos 2 veces por semana

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

Eliminacion de basura:

e Carro recolector

e Monticulo o campo limpio

e Contenedor especifico de recogida
o Vertido por el fregadero o desagte

e Otros
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DETERMINANTES DE ESTILO DE VIDA

Definicion Conceptual

Proceso dindmico que estd conformado por acciones de cada
persona, son considerados también como condicionantes del
estado de salud del individuo, en el cual depende que respuesta

deonveniente (56).

Definicion operacional
Escala nominal

Habito de fumar:

Si fumo, diariamente.

Si fumo, pero no diariamente.

No fumo actualmente, pero he fumado antes.

No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual.

Consumo de bebidas alcohdlicas
Escala nominal

Frecuencia de consumo de bebidas alcohdlicas:

e Diario

Dos o tres veces por semana

Una vez a la semana

Una vez al mes

Ocasionalmente

No consumo
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NuUmero de horas que duermen:
e 6 a8 horas

e 8a10 horas

e 10a 12 horas

Frecuencia en que se bafan:

e Diariamente
e veces a la semana

e No se bafa

Reglas y expectativas claras y consistentes acerca de su

conducta y/o disciplina:

e Sj
e NO

Actividad fisica en tiempo libre:

Escala nominal

Tipo de actividad fisica que realiza:

e Caminar
e Deporte
e Gimnasia

e No realizo

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

Escala nominal

e Sj
e No
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Tipo de actividad:

e Caminar
e Gimnasia suave

e Juegos con poco esfuerzo
e Correr

e Deporte

¢ Ninguna

Alimentacion

Definicién Conceptual

Es la accidn en la cual los seres vivos ingieren muchas clases de alimentos
que podrian ser beneficiosas para la salud o dafiinas, que podrian afectarlos

de forma considerable incluso conllevandolo hasta la muerte (57).

Definicion Operacional

Escala ordinal

Conducta alimenticia de riesgo:

e Preocupacién por engordar

e Come demasiado

Pérdida del control para comer

Vomitos auto inducidos

Ingesta de medicamentos (Laxantes, diuréticos, pastillas)

Restriccion en la conducta (Ayuno, dietas, ejercicios)
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Dario a su salud por alguna violencia por agresion:

e Armas de fuego

e Objetos cortantes

¢ Puiietazos, patadas, golpes
e Agresion sexual

e Otras agresiones o maltratos

e No presenta

Lugar de la agresién o la violencia:

Hogar

Escuela

Transporte o0 via publica

Lugar de recreo o deportivo

Establecimiento comercial

e Otros

Si tiene problemas ha pensado quitarse la vida:

e Sj
¢ No

Primera relacion sexual hizo uso de algin método anticonceptivo:

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

¢ Ningln método
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Tuvo algin embarazo o algun aborto:

e Sj
e No

Tiempo que acude a un establecimiento de salud:

e Unavez al afo
e Dos veces al afio
e Varias veces en el afio

e No acude

IV. DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS

Definicion Conceptual

Las redes sociales de salud hacen referencia a gestion social, en la cual
se trabaja junto a la ciudadania con la finalidad de unir individuos,
comunidades y familias para un mejor manejo y control de la salud y

sus determinantes (58).

Acceso a los servicios de salud

Definicién Conceptual
Capacidad que la persona busca para obtener los servicios

integrales de salud, sin importar su condicién econdmica,
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religion, sexo, etc. Todos tienen derecho a recibir atencion

oportuna y de calidad (59).

Recibe algun apoyo social natural:

e Familiares

e Amigos

e Vecinos

e Compafieros espirituales
e Comparieros de trabajo

e Norecibe

Recibe algun apoyo social organizado:

¢ Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social

e Empresa para la que trabaja

¢ Instituciones de acogida

e Organizaciones de voluntariado

e No recibe

Recibe algun apoyo de organizaciones:

e El programa de beca 18

e Programa nacional de alimentacion escolar
e Programa de Cooperacion 2012-2016

o Comedores populares

e No recibe

Institucion de salud en la que se atendi6 en estos 12 ultimos meses:

e Hospital
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e Centro de salud
e Puesto de salud
e Clinicas particulares

e Otras

Motivo de consulta por lo que acude a un establecimiento de
salud:

e Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo.
e Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos.
e Cambios en los habitos del suefio o alimentacion.

e Trastornos en el habito y en el &nimo, en el comportamiento
0 la presencia de conductas de riesgo, como consumo de

alcohol y drogas.

Considera usted que el lugar donde lo (Ia) atendieron esta:

Muy cerca de su casa

e Regular
e Lejos

e Muy lejos de su casa

e No sabe

Tipo de seguro:

e ESSALUD
e SIS-MINSA
e SANIDAD
e Oftros

El tiempo que esperd para que lo (la) atendieran ¢ le parecio?:
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e Muy largo

e Largo

e Regular

e Corto

e Muy corto
e No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de su casa:

e Sj
e No
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3.4. Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos

Técnicas
En la presente investigacion se utilizo la entrevista, que fue la intercomunicacion
entre el entevistador y el sujeto de estudio con el fin de obtener respuestas sobre

la problematica planteada.

Instrumento
En la presente investigacion se utilizé un (1) instrumento para la recoleccién de

datos, que se especifican a continuacion:

Instrumento

El instrumento fue elaborado en fundamento al Cuestionario sobre los
Determinantes de la salud en los adolescentes de la IEP Federico Villarreal del
Distrito de Sullana- Piura. El cual fué elaborado por la investigadora Dra. Enf.
Maria Adriana Vilchez Reyes, y estd compuesto por 29 items distribuidos en 4

fragmentos de la siguiente manera (AnexoN° 03):

e Datos de identificacion, donde son obtenidas las iniciales o

pseuddénimo del adolescente entrevistado.

e Los determinantes sobre el entorno Biosocioeconémico de los
adolescentes en la IEP Federico Villarreal (edad, sexo, grado de
instruccion, ingreso econdémico familiar, ocupacion del jefe de
familia); entorno fisico (vivienda, ervicios basicos, saneamiento

ambiental).
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e Los determinantes de los estilos de vida de los adolescentes de la IEP
Federico Villarreal: habitos personales (Actividad fisica, horas de suefio,

frecuencia del bafio), alimentos consumidos habitualmente.

e Los determinantes de redes sociales y comunitarias en los
adolescentes en la IEP Federico Villarreal: (Apoyo social natural,

apoyo social organizado, acceso a servicios de salud)

Control de Calidad de los datos:

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se explord por medio de la calificacion mediante criterios
de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion al
constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis, se utiliz6 para
la evaluacion de la validez de contenido la formula de V de Aiken (Penfield y
Giacobbi, 2004), puntualiza la validez de Contenido como el grado en que un itén

de la prueba mide lo que procura medir, es la cualidad més fundamental de prueba.

Donde:

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

: Es la calificacion mas baja posible.

: Es el rango de los valores posibles.
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El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que
el instrumento es valido para recabar informacion respecto a los
determinantes de la salud en los adolescentes de la IEP Federico

Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020. (ANEXOS 5)

Confiabilidad

Confiabilidad interevaluador

Se evalud aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, garantizando que el fenémeno no ha cambiado. Se
realiza a un minimo de 15 personas. A través del Coeficiente de Kappa se estudia
el porcentaje de concordania entre los entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se

considera muy bueno para evaluar la confiabilidad interevaluador ( Anexo N° 03).

3.5. Plan de Andlisis

Procedimientos de la recoleccién de datos:

Para la recopilacion de datos de investigacion se consideraron los siguientes

aspectos:

e Se informd y se pidid consentimiento informados a las madres de
los adolescentes de la IEP Federico Villarreal, haciendo hincapié
que los datos recolectados y resultados obtenidos mediante su

participacion son estrictamente confidenciales.
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Se coordiné con las madres de los adolescentes de la IEP Federico
Villarreal, su disponibilidad y el tiempo para la fecha de la aplicacion

del instrumento.

Se coordind con los adolescentes de la IEP Federico Villarreal su

accesibilidad y tiempo para el dia del empleo del instrumento.

Se procedio a aplicar el instrumento mediante llamadas telefonicas y
por intermedio de whatsapp a cada adolescente de la IEP Federico

Villarreal.

El instrumento fue realizado en un tiempo de 15 minutos, las
respuestas fueron marcadas de manera personal en algunos casos
y enviadas mediante la aplicacion whatsapp por medio de fotos y en
otros casos mediante Ilamadas telefonicas de manera personal y
directa a los adolescentes de la IEP Federico Villarrel en el Distrito

de Sullana.

Anélisis y Procesamiento de los datos:

Los datos fueron ingresados a una base de datos de Microsoft Excel,
luego exportados a una base de datos en el software PASW

Statistics, version 18.0, para su procesamiento. Para el analisis de

los datos se construyeron tablas de distribucion de frecuencias
absolutas yrelativas porcentuales. Asi como sus respectivos graficos

estadistico
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3.6.Matriz de consistencia:

Enunciado del
problema

Objetivos de la Investigacion

Variables de la investigacion

Metodologia

¢CUALES SON LOS
DETERMINANTES DE
LA SALUD DE LOS
ADOLESCENTES DE
LA INSTITUCION
EDUCATIVA
PARTICULAR
FEDERICO
VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE
SULLANA_PIURA,
202077

OBJETIVO GENERAL:

Describir los determinantes de la salud en los

adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el distrito
de Sullana_Piura, 2020.
OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Identificar los determinantes del entorno
Biosocioecondmico, entorno fisico en los
adolescentes.

e Identificar determinantes de los estilos de
vida: Alimentos que consumen, habitos
personales, morbilidad en los adolescentes.

e Identificar los determinantes de redes
sociales, comunicacion y comunitarias:
acceso a los servicios de salud para las
personas y su impacto en la salud, apoyo
social en los adolescentes.

Determinantes del entorno

biosocioeconémico

e sexo, edad, grado de instruccion,
Ingreso econdémico, Ocupacion,

condicion  de trabajo.
Determinantes relacionados con la
vivienda:

e servicios basicos, saneamiento
ambiental

Determinantes de los estilos de vida del

adolescente:

e Alimentos queconsumen las
personas, habitos personales
Tabaquismo, alcoholismo, actividad
fisica), morbilidad.

Determinantes de las redes sociales y

comunitarias:

e Acceso a los servicios de salud para
los adolescentes y su impacto en la
salud, apoyo social.

Disefo de la investigacion

De una solacasilla

Tipo de
investigacidn Es de
tipo uantitativo Nivel

de investigacién

Descriptivo.

Poblacion:

Constituida por 90 adolescentes.
Muestra:

Constituida por 9 0 adolescentes.

Unidad de analisis:

Adolescentes de la IEP Federico Villarreal
Sullana-Piura, 2020, que forma parte de la
muestra y responde a los criterios de

investigacion.
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3.7.Principios Eticos

Los principios éticos tienen como proposito la promocion del conocimiento y
el bien comun expresada en principios y valores éticos de la investigacion,
entre los cuales destacan : La proteccion de las personas y mas adn si estan
en estado de vulnerabilidad; la beneficencia y no maleficencia que quiere
decir en hacer el bien sin que tenga que causar algun tipo dafio, la justiciaen
la que el investigador tiene que hacer juicios razonables que vallan en contra
del entrevistado y su entorno; la integridad cientifica que es un principio
formado por valores que hacen que la investigacion llegue a ser transparente,
responsable, honesta y justa.Para el cuél el participante debe de aceptar de

forma libre sin ser condicionado y tampoco que sienta incomodidad.

En todo trabajo de investigacién llevado a cabo, previamente el
investigador debe estimar los aspectos éticos del mismo, tanto por el tema
seleccionado como por el método a seguir, y asi también el proponerse si
los resultados obtenidos son éticamente posibles, respetando la dignidad

de la persona (60).

La proteccion a las personas es la capacidad, el respeto y los derechos de
todas las personas a tomar sus propias decisiones. Se refiere a la autonomia
y autodeterminacion de seres humanos a través de la dignidad y su libertad

(61).
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Beneficiencia y no maleficencia; el principio de beneficiencia es buscar el
bien de las personas y minimizar los riesgos de los que puedan surgir. El
principio de no-maleficencia; e es una obligacion publicay, por tanto, puede
exigirse a todos de forma coercitiva; es decir aqui se origina dafio tanto fisico

como psicolégico en la persona ( 62).

Justificia: este principio se trata de que todas las personas que participan
tengan equidad y justicia, es decir que toda persona que participe en la
investigacion tenga derecho a ver los resultados obtenidos en el estudio

(63).

Se proyecta que los resultados de la investigacion se difundiran en el
escenario de estudio, ademas que se delimitaran los sesgos para evitar

cometerlos.

Integridad Cientifica: Laintegridad no debe regir no solo laactividad cientifica
de un investigador, sino que debe extenderse a sus actividades de ensefianza
y a su ejercicio profesional. Se evallan y declaran dafios, riesgos y
beneficios potenciales que puedan afectar a quienes participan en una

investigacion (64).
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4 RESULTADOS
4.1 Resultados:

TABLA 1: DETERMINANTES BIOS,OCIOECONOI\/IICOS EN LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA,

2020.
Variable n %
Sexo
Masculino 42 46,7
Femenino 48 53,3
Total 90 100,0
Edad
12 a 14 afios 30 33,3
15a 17 afos 60 66,7
Total 90 100,0
Grado de instruccién de la madre
Sin nivel de instruccioén 0 0,0
Inicial/primaria 0 0,0
Secundaria completa/incompleta 33 36,7
Superior universitaria completa/incompleta 39 43,3
Superior no universitaria completa/incompleta 18 20,0
Total 90 100,0
Ingreso econémico familiar en soles
Menos de 750 nuevos soles 18 20,0
De 751 a 1000 nuevos soles 34 37,7
De 1001 a 1400 nuevos soles 23 25,6
De 1401 a 1800 nuevos soles 9 10,0
Més de 1800 nuevos soles 6 6,67
Total 90 100,0
Ocupacion del jefe de familia
Trabajador estable 45 50,0
Trabajador eventual 42 46,7
Sin ocupacion 3 3,3
Jubilado 0 0,0
Estudiante 0 0,0
Total 90 100,0

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes, aplicado a los
adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 01: SEXO DE LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA FEDERICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_PIURA, 2020.
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B Masculino EFemenino

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado a los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 02: EDAD DE LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA FEDERICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado a los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 03.1: GRADO DE INSTRUCCION DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.

Grado de Instruccion

sup. No uni. comp/incomp.
sec. Compl./incomp |
inicial/primaria

sin instruccion.

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

m Grado de Instruccién )
N

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado a los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 03.2: GRADO DE INSTRUCCION DE LA MADRE DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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m secundaria completa/incompleta

M superior no universitaria completa/incompleta

H superior universitaria completa/incompleta

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado a los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 04: INGRESO ECONOMICO FAMILIAR EN SOLES DEL
ADOLESCENTE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_PIURA,
2020.

Ingresos familiares
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M ingresos familiares 20% 37.78% 25.56% 10% 6.67%

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado a los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020

GRAFICO 05: OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado a los adolescentes de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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TABLA 02: DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON
LA VIVIENDA EN LOS ADOLESCENTES DE LA IEP FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.

Tipo de vivienda n %
Vivienda unifamiliar 69 76,7
Vivienda multifamiliar 21 23,3
Vecinda, quinta, choza, cabafia 0,0
Local no destinado para habitacion humana 0 0,0
Otros 0,0
Total 90 100,0
Tenencia de la vivienda
Alquilada 9 10,0
Cuidador/alojado 9 10,0
Plan social (dan casa para vivir) 0 0,0
Alquiler-venta 0 0,0
Propia 72 80,0
Total 90 100,0
Material del piso
Tierra 0,0
Entablado 0,0
Loseta, vinilico o sin vinilicos 42 46,7
Laminas asfalticas 0 0,0
Parquet 0,0
Piso falso 48 53,3
Total 90 100,0
Material del techo
Madera, estera 0,0
Adobe 0 0,0
Estera y adobe 0,0
Material noble, ladrilloy cemento 39 43,3
Eternit 39 43,3
Calamina 9 10,0
Total 90 100,0
Material de las paredes
Madera, estera 0 0,0
Adobe 6,7
Estera y adobe 3,3
Material noble, ladrillo y cemento 81 90,0
Total 90 100,0
Continua..
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N° de personas que duermen en una habitacion

4 a mas miembros 3 3,3
2 a 3 miembros 30 33,3
Individual 57 63,4
Total 90 100,0
Abastecimiento de agua

Acequia 0,0
Cisterna 3,3
Pozo 0 0,0
Red publica 24 26,7
Conexion domiciliaria 63 70,0
Total 90 100,0
Eliminacion de excretas

Aire libre 0 0,0
Acequia, canal 3 3,3
Letrina 0 0,0
Bafio publico 3 3,3
Bafio propio 84 934
Total 90 100,0
Combustible para cocinar

Gas, electricidad 90 100,0
Lefia, carbon 0,0
Bosta 0 0,0
Tuza (coronta de maiz) 0,0
Carca de vaca 0,0
Total 90 100,0
Suministro de energia eléctrica

Eléctrico 90 100,0
Kerosene 0,0
Vela 0 0,0
Otros 0,0
Total 90 100,0
Disposicién de la basura

A campo abierto 6,7
Al rio 0,0
En un pozo 3 3,3
Se entierra, guema, carro recolector 81 90,0
Total 90 100,0
Frecuencia con la que recogen la basura de casa

Diariamente 21 23,3
Todas las semanas, pero no diariamente 21 23,3
Al menos 2 veces a la semana 24 26,7
Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas 24 26,7
Total 90 100,0




Lugar en el que arrojan la basura

Carro recolector 69 76,7
Monticulo o campo limpio 3 3,3
Contenedor especifico de recogida 15 16,7
Vertido por el fregadero o desaglie 0 0,0
Otros 3 3,3
Total 90 100,0

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de la linea
de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 06.1: TIPO DE LA VIVIENDA DE LOS ADOLESCENTES
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de la
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 06.2: TENENCIAS DE VIVIENDA DE LOS ADOLESCENTES
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA FEDERICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.
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GRAFICO 06.3: MATERIAL DEL PISO DE LA VIVIENDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

GRAFICO 06.4: MATERIAL DE TECHO DE LA VIVIENDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de la linea de
Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ PiuraPiura,2020.
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GRAFICO 06.5: MATERIAL DE LAS PAREDES DE LAS VIVIENDAS
DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

GRAFICO 06.6: NUMERO DE PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA
HABITACION EN LA VIVIENDA DE LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA _ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.
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GRAFICO 07: ABASTECIMIENTO DE AGUA EN LA VIVIENDAS DE
LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

GRAFICO 08: ELIMINACION DE EXCRETAS EN LA VIVIENDA DE
LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

56



GRAFICO 09: COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LA VIVIENDA
DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

GRAFICO 10: ENERGIA ELECTRICA EN LA VIVIENDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION  EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.
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GRAFICO 11: DISPOSICION DE BASURA EN LA VIVIENDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

GRAFICO 12: FRECUENCIA CON LA QUE PASAN RECOGIENDDO
LA BASURA POR SU CASA DE LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.
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GRAFICO 13: LUGAR DE ELIMINACION SU BASURA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de la linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura,
2020.

59



TABLA 03: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA,

2020.
Variable n %
Actualmente fuma
Si fumo diariamente 0,0
Si fumo, pero no diariamente 0,0
No fumo actualmente, pero he fumado antes 3,3
No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual 87 96,7
Total 90 100,0
Frecuencia con la que adquiere bebidas alcohdlicas
Diario 0 0,0
Dos a tres veces a la semana 0 0,0
Una vez a la semana 0 0,0
Una vez al mes 0 0,0
Ocasionalmente 24 26,7
No consumo 66 73,3
Total 90 100,0
Horas que duerme
6 a 8 horas 54 60,0
8 a 10 horas 33 36,7
10 a 12 horas 3 3,3
Total 90 100,0
Frecuencia con la que se bafia
Diariamente 84 93,3
4 veces a la semana 6,7
No se bafia 0,0
Total 90 100,0
Se realiza Ud. Algiin examen médico periddico en un establecimiento de salud
Si 47 52,0
No 43 48,0
Total 90 100,0
Actividad fisica que realiza en su tiempo libre
Caminar 57 63,3
Deporte 27 30,0
Gimnasia 0,0
No realiz6 6 6,7
Total 90 100,0

Continua...
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En las dos dltimas semanas que actividad fisica realizd durante méas de 20 minutos

Caminar 43 46,8
Gimnasia suave 2 2,2
Juegos de poco esfuerzo 10 11,1
Correr 2 2,2
Deporte 28 31,1
Ninguna 5 5,7
Total 90 100,0
Ha presentado Conducta alimenticia de riesgo
Preocupacion por engordar 6 6,7
Come demasiado 3 3,3
Pérdida del control para comer 3 3,3
Vémitos auto inducidos 0 0,0
Ingesta de medicamento (diuréticos, laxantes, pastillas) 0 0,0
Restriccion en la conducta (ayuno, dietas, ejercicios) 0 0,0
Ninguna 78 86,7
Total 90 100,0
Dafio a su salud por alguna violencia por agresion
Armas de fuego 0 0,0
Objetos cortantes 0 0,0
Pufietazos, patadas, golpes 0 0,0
Agresion sexual 0 0,0
Otras agresiones 0 maltratos 0 0,0
No presente 90 100,0
Total 90 100,0
Lugar de la agresion o violencia
Hogar 0 0,0
Escuela 0 0,0
Transporte o via publica 0 0,0
Lugar de recreo o deportivo 0 0,0
Establecimiento comercial 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 90 100,0
Si tiene algiin problema ha pensado quitarse la vida
Si 3 3,3
No 87 96,7
Total 90 100,0
Tiene relaciones sexuales
Si 33 36,7
No 57 63.33
Total 90 100,0
En su primera relacién sexual hizo uso de algin método anticonceptivo
Condén 18 20,0
Pastillas, inyectable, pildora de emergencia 6 6,7
Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario 10 10,0
Ningin método 0 0,0
Total 33 36,7
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Tuvo algln embarazo

Si 1 11
No 12 13,3
Total 13 14,4
Tuvo algin aborto

Si 1 11
No 12 13,3
Total 13 14,4
Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de salud

Una vez en el afio 32 35,5
Dos veces al afio 41 45,6
Varias veces en el afio 8 8,9
No acudo 9 10,0
Total 90 100,0

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de la linea
de Investigacidn, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

- 3omasvecesa lo2vecesala  Menosdelvez Nunca o casi
Alimentos Diario la semana semana a la semana nunca Total Total
n % n % n % n % n % n %
Fruta 26 433 21 233 15 16,7 6 6,7 9 10,0 90 100,0
Carne (pollo, res, cerdo, etc.) 42 46,7 27 30,0 12 13,3 6 6,7 3 33 90 100,0
Huevos 24 26,7 30 333 27 30,0 3 33 6 6,7 90 100,0
Pescado 0 0 27 30,0 24 26,7 21 233 18 20,0 90 100,0
Fideos, arroz, papas, ... 54 60,0 18 20,0 6 6,7 6 6,7 6 6,7 90 100,0
Pan, cereales 42 46,7 12 13,3 18 20,0 12 13,3 6 6,7 90 100,0
Verduras, hortalizas 39 433 21 233 18 20,0 9 10,0 3 33 90 100,0
Legumbres 12 133 21 233 15 16,7 24 26,7 18 20,0 90 100,0
Embutidos, enlatados 0 0,0 12 13,3 12 13,3 30 333 36 40,0 90 100,0
Lacteos 24 26,7 18 20,0 18 20,0 12 13,3 18 20,0 90 100,0
Dulces, gaseosas 3 33 9 10,0 18 20,0 42 46,7 18 20,0 90 100,0
Refrescos con azlcar 30 33,3 15 16,7 30 333 9 10,0 6 6,7 90 100,0
Frituras 9 10,0 12 13,3 16 53,3 6 6,7 15 16,7 90 100,0

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 14: FRECUENCIA CON LA QUE FUMAN LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 15: FRECUENCIA CON QUE INGIEREN BEBIDAS
ALCOHOLICAS LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 16: NUMERO DE HORAS QUE DUERMEN AL DIA LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 17: FRECUENCIA CON LA QUE SE BANAN LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 18: FRECUENCIA CON LA QUE SE REALIZAN UN
EXAMEN MEDICO LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 19: ACTIVIDAD FiSICA QUE REALIZAN EN SU TIEMPO
LIBRE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 20: ACTIVIDAD FISICA QUE REALIZARON DURANTE
LAS ULTIMAS DOS SEMANAS POR MAS DE 20 MINUTOS LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 21: CONDUCTA ALIMENTICIA DE RIESGO EN LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 22: DANOS A SU SALUD POR ALGUNA VIOLENCIA POR
AGRESION EN LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR FEDEICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 23: LUGAR DE LA AGRESION O VIOLENCIA EN LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 24: CUANDO TUVIERON PROBLEMAS HAN PENSADO
EN QUITARSE LA VIDA LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 25: HAN TENIDO RELACIONES SEXUALES LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 25.1: FRECUENCIA CON LA QUE HAN HECHO USO DE
ALGUN METODO ANTICONCEPTIVO LOS ADOLESCENTES DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA.

Metodo anticonceptivo

H Conddn
M Pastillas, inyect.
m Calendaio, ritmo.

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora
de linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 26.1: TUVIERON ALGUN EMBARAZO LAS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DITRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 26.2: TUVIERON ALGUN ABORTO LAS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 27: CADA QUE TIEMPO ACUDE A UN
ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.

M 1 vez al afio
M 2 veces al afio
M varias veces al afo

H no acudo

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 28: FRECUENCIA CON QUE CONSUMEN ESTOS
ALIMENTOS LA FAMILIA Y LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de linea
de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

71




TABLA 04:

DETERMINANTES

DE REDES SOCIALES Y

COMUNITARIAS DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL

DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.

Variable n %
Recibe apoyo social natural
Familia 74 82,2
Amigo 0,0
Vecino 0 0,0
Compafieros espirituales 0,0
Compafieros de trabajo 0 0,0
No recibo 16 17,8
Total 90 100,0
Recibe apoyo social organizado
Organizaciones de ayuda al enfermo 3 3,3
Seguridad social 0 0,0
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Instituciones de acogida 0 0,0
Organizaciones de voluntariado 0 0,0
No recibo 87 96,67
Total 90 100,0
Recibe apoyo de alguna de estas organizaciones
Beca 18
No recibo 90 100,0
Si recibo 0 0,0
Programa nacional de alimentacién escolar
No recibo 90 100,0
Si recibo 0 0,0
Programa de cooperacién 2012 - 2016
No recibo 90 100,0
Si recibo 0 0,0
Comedor polular
No recibo 90 100
Si recibo 0 0
Institucién de salud en la que se atendid los Ultimos 12 meses
Hospital 9 10,0
Centro de salud 33 36,7
Puesto de salud 3 3,3
Particular 27 30,0
Otros 18 20,0
Total 90 100,0
Continua....
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Motivo de la consulta por la que asiste a un establecimiento de salud

antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo 0 0,0
Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos 48 53,3
Mareos, dolores o0 acné 33 36,7
Cambios en los habitos de suefio y alimentacion 0 0,0
Trastornos en el habito y en el animo, en el comportamiento o la presencia de conductas

de riesgo (consumo de alcohol y drogas) 9 10,0
Total 90 100,0
Considera Ud. que el lugar donde lo atendieron, esta ...

Muy cerca de su casa 6 6,7
Regular 69 76,7
Lejos 6,7
Muy lejos de su casa 3 3,3
No sabe 6,7
Total 90 100,0
QUué tipo de seguro tiene

ESSALUD 36 40,0
SIS-MINSA 27 30,0
Sanidad 3 3,3
Otros 24 26,6
Total 90 100,0
Tiempo que espero para gque lo atendieran en el establecimiento de salud, le parecio ...

Muy largo 6 6,7
Largo 12 13,3
Regular 54 60,0
Corto 12 13,3
Muy corto 0 0,0
No sabe 6 6,7
Total 90 100,0
En general la calidad de atencién que recibio en el establecimiento de salud, fue ...

Muy buena 12 13,3
Buena 27 30,0
Regular 39 43,3
Mala 6,7
Muy mala 3 3,3
No sabe 3,3
Total 90 100,0
Existe pandillaje o delincuencia cerca de su casa

Si 15 16,7
No 75 83,3
Total 90 100,0

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de linea de

Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 29: RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL NATURAL LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.

Apoyo social natural

H FAMILIA

B AMIGOS

m VECINOS

B COMP. ESP.

B COM. TRAB.
NO RECIBO

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 30: RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL ORGANIZADO LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION  EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 31: RECIBE APOYO DE OTRAS ORGANIZACIONES LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.

Apoyo de organizaciones

M Beca 18
B Programa de alimentacién
M Programa de cooperacion

B Comedor popular

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 32: INSTITUCION DE SALUD EN LA QUE SE
ATENDIERON EN LOS ULTIMOS 12 MESES LOS ADOLESCENTES
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 33: MOTIVO DE LA CONSULTA POR LA QUE ACUDE A
UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 34: DISTANCIA DE LLEGAR AL ESTABLECIMIENTO
DE SALUD DONDE SE ATENDIERON LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020

76



GRAFICO 35: TIPO DE SEGURO DE LOS ADOLESCENTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA  PARTICULAR FEDERICO
VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.

Tipo de seguro

W ESSALUD

| SIS-
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M Sanida

Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020

GRAFICO 36: TIEMPO QUE ESPERARON PARA QUE LA
ATENDIERAN EN EL ESTABLECIMIENTO DE SALUD A LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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GRAFICO 37: CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIERON LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE
SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.

GRAFICO 38: EXISTE PANDILLAJE O DELICUENCIA CERCA DE
LA CASA DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR FEDERICO VILLARREAL EN EL
DISTRITO DE SULLANA_ PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario de Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez, Directora de
linea de Investigacion, aplicado en la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, 2020.
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4.2 Anélisis de Resultados

El anélisis de los resultados de las variables de los determinantes de la salud en el
adolescente de la Institucion Educativa particular Federico Villarreal en el Distrito
de Sullana_ Piura, 2020.

En la tabla 01: Con respecto a los Determinantes de la Salud
Biosocioecondmicos se observa que del 100% de los adolescentes encuestados
el 53,3% son de género femenino mientras que el 46,7% son de género
masculino; el 66,7% tienen una edad 15-17a,11m,29d. y el 33,3% tienen una
edad entre 12 a 14 afios; el 100% de los adolescentes tienen un grado de
instruccion de secundaria completa/ incompleta; el 43.3% de las madres de los
adolescentes tienen estudios superior universitaria completa/ incompleta y un
36,3% cuentan con secuendaria completa/incompleta; el 37.7% de los padres
de familia tienen un ingreso econdémico de 751 a 1000 nuevos soles y un
25,6% tienen un ingreso de 1001 a 1400 nuevos soles mensuales; dentro de la
ocupacién del jefe de familia encontramos que el 50% es trabajador estable y

un 46,7% tienen trabajo eventual.

Los resultados se asemejan a los de Ortiz M. (65), en su investigacion titulada:
“Determinantes de la Salud en Adolescentes del caserio de los Altos de los
Castillos, La Arena- Piura, Per(, 2015” donde concluye que la mayor parte de
adolescentes en estudio son de sexo femenino, teniendo en su mayoria a las

madres de los adolescentes con grado de instruccion superior completa /
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incompleta. Asi como también se asemejan a los estudios de Moreno C.(18),
en su investigacion titulada: “Indicadores para detectar y evaluar el impacto de
las desigualdades socioecondmicas en los estilos de vida y la salud de los
adolescentes Espafioles. 2016, donde concluye que en su muestra aleatoria de
adolescentes en estudio méas de la mitad son del sexo femenino, con un nivel
educativo de sus madres de superior completa/incompleta (universitario/no

universitario) en la mayoria de los casos.

Los resultados difieren a los encontrados por Guevara D. (66), en su
investigacion titulada: “ Determinantes de la salud en adolescentes de segundo
afo de secundaria. Institucion educativa San Pedro - Chimbote, Piura, 2015,
de los cuales refiere que el 56,7% son de sexo masculino, de los cuales el 100%
son adolescentes de 12 a 14 afios, 11 meses y 29 dias; el ingreso econémico
familiar del 74,5% de adolescentes es menor de 750,00 soles y del 65,6% la
ocupacion del jefe de familia es eventual. Asi como tambien difieren los
resultados en algunas variables los encontrados por Ramos K. (67), en su
investigacion titulada “Determinantes de la salud en adolescentes. Institucion
educativa La Libertad-Chimbote, 2016, de la cual se observa que del 100% de
adolescentes el 49,7% de las madres de los adolescentes tienen grado de
instruccion secundario completa /incompleta; el 43,3% tienen un ingreso
economico familiar de 750 soles; el 53,1% la ocupacion del jefe de familia es

trabajador eventual.
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El dinero que una familia gasta en un tiempo determinado es el ingreso
economico y fuente de abastecimiento de todos los gastos para el sustento
diario de todos lo que integran una familia; los cuales son de alimentacion,
vestimenta, gastos de servicios basicos (agua, luz) de acuerdo a los ingresos
que se obtienen, mientras mas altos son las condiciones seran mejores.
Aquellos son de mayor prioridad para de esa forma mejorar la calidad de vida

(68)

En la actualidad existe la igualdad de género y el empoderamiento femenino,
aunque no son las mismas condiciones a las de un varén y lo notamos en
respuesta que la mayoria de poblacion en estudio era femenina, siendo esta una
respuesta de los padres que quieren que sus hijas lleguen a ser profesionales.
Hoy es mas comdn ver a mujeres ocupar un puesto importante en todos los
rubros, pues tanto los varones como las mujeres pueden lograr desempefarse
satisfactoriamente en cualquier ambito laboral si se lo proponen. Es notable el
esfuerzo que realizan los padres para que sus hijas reciban una mejor
educacion, realidad diferente que tienen aquellas adolecentes que estudian en

colegios nacionales donde la educacion es precaria (69).

Segun el INEI (2015), las mujeres igualan o superan a los hombres en lo que
concierne a la matricula, y lo mismo sucede en la asistencia en Inicial, Primaria
y Secundaria. La Ley N° 27558 de Fomento de la Educacion de las Nifias y
Adolescentes Rurales (2001), donde se toman en cuenta medidas para llevar un

trabajo integral en la educacion, salud y mujer mayormente (70).
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“Se dice también que el analfabetismo afecta principal y en mayor proporcion
a las mujeres que a los hombres y en su mayoria a las de zonas rurales. En el
afio 2014 se detectd que el 9,6% de la poblacion del pais, eran mujeres
analfabetas, y solo un 3,1% en hombres con diferencia de 6,5% debido al
pensamiento machista en las zonas rurales donde atn siguen pensando que la
mujer supera al hombre solo por dar hijos y en todo lo demas el hombre es muy

superior a la mujer (71).”

“En cuanto al sexo se sabe que es una variable bioldgica y genética la cual
diferencia al hombre y la mujer, siendo esta una variable fisica méas no una
diferencia de superioridad manifestado en roles sociales, especializacion de
trabajo, actitudes, ideas y generalmente en la familia donde la produccion es

realizada en el medio ambiente ideal (72).”

El grado de instruccion que tienen las madres de los adolescentes es un dato de
importancia pues no solo por aportar en los gastos familiares, sino que los
propios hijos verian que existe igualdad de género y que tanto sea varon o mujer
merecen las mismas oportunidades y el respeto ya que al tener una madre con
educacion superior se relaciona con una mejor percepcion sobre la sexualidad

de los adolescentes (73).”

En la investigacion realizada en la Institucion Educativa Particular Federico

Villarreal en el Distrito de Sullana- Piura, se observa que mas de la mitad de
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adolescentes son de sexo femenino y casi todos tienen secundaria
completa/incompleta, mas de la mitad de los adolescentes tienen una edad entre
15 a 17 afios, 11meses y 29 dias y pertenecian entre primero y quinto de
secundaria. En cuanto al grado de instruccion de las madres de los adolescentes
en estudio que casi la mitad tiene educacion superior universitaria completa/
incompleta y algunas de ellas lograron culminar sus estudios universitarios y
otras por motivos de indole econémico y personal no pudieron terminar sus
carreras , estos resultados reflejan el impacto de la educacion y la persona ya
que constituye en la disminucion de la pobreza como también se obtuvo de
resultado que la mayoria cuenta con un trabajo estable y un ingreso econémico
de 751 a 1000 nuevos soles pues al pertenecer a una institucion particular es un

factor que no se puede obviar.

Tabla 02: En la siguiente tabla con respecto a la vivienda el 76,7% de los
adolescentes cuentan con vivienda unifamiliar y el 23,3% sefiala que su
vivienda es multifamiliar; 80% sefialan que la tenencia de la vivienda es propia
y un 9% refiere que donde viven es alquilada y similar porcentaje las cuidan;
el 53,3% refiere que poseen piso falso un 46,7% cuentan con loseta, vinilicos;
el 43,3% de adolescentes refiere que cuentan con eternit como material del
techo y en igual porcentaje refiere que es de material noble, ladrillo y cemento;
el 90% refiere contar con paredes de material noble, ladrillo y cement mientras
gue un 6.7% refiere que son de adobe; el 63,3% ha referido que sus
habitaciones son independientes y un 33,3% refiere que son de 2 a 3 miembros

por habitacién; sobre el abastecimiento del agua el 70% ha referido que
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cuentan con conexion domiciliaria y un 26,7% tienen red publica de agua; el
93,3% refiere que cuentan con bafio propio y un 3,3% refiere que utilizan bafio
publico al igual que acequia o canal; sobre la forma en la que cocinan sus
alimentos el 100% de adolescentes refiri6 que para cocinar utilizan gas,
electricidad como combustible en la coccion de sus alimentos diariamente; el
100% de adolescentes informo que cuentan con energia permanente en sus
hogares y respecto a la disposicion de basura el 90% entierra, quema la basura
y los desperdicios mientras que un 6,7% refiere que la eliminan a campo
abierto; el 26,7% sefiala que el carro recolector de basura pasa por su vivienda
por lo menos 2 veces a la semana y de igual porcentaje refieren que pasa al

menos 1 vez al mes pero no todas las semanas.

En el presente estudio se asemejan en algunas variables como los encontrados
por Jara J. (74), En su investigacién “Determinantes de la salud en el
adolescentes. Institucion educativa 8 de octubre- Chimbote, 2016”. Del 100%
de los adolescentes, el 83,8% tiene una vivienda unifamiliar, el 92% tienen una
vivienda de tenencia propia; el 55,8% refiere tener habitacion independiente;
el 56,2% y conexion domiciliaria de agua; el 73,6% la eliminacion de excretas
es en su propio bafo; el 90,3% para cocinar utilizan gas, electricidad; el 73,6%
cuenta con energia eléctrica permanente. Asi también se asemenjan en algunas
variables como las encontradas por Méndez Y (75) En su investigacion titulada:
“Determinantes de la salud en adolescentes del 3 ° y 4° afio de secundaria.
institucion educativa “José Carlos Mariategui n° 88046 cambio puente

Chimbote, 2016”. En la que el 91,7% tienen una tenencia propia; el 68,8% tienen
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una habitacion independiente; el 68,8% tienen conexion domiciliaria de agua; el

93,6% tienen bafio propio; el 89,9% usan para cocinar gas y electricidad.

En algunos resultados difieren las variables encontrados con los de Zavaleta S.
(76), en su investigacion “Determinantes de la salud en adolescentes del 3ero
de secundaria en la Institucion Educativa N° 89002. Chimbote-Peru, 2015,
Del 100% de los adolescentes en relacion a su vivienda; el 54,0% cuenta con
un tipo de vivienda unifamiliar; el 73,0% el material de piso es de loseta,
vinilicos; el 52,5% su techo es de material noble, ladrillo y cemento; el 46,0%
tienen una habitacién independiente; el 41,5% se abastecen de agua por
conexion domiciliaria. Asi mismo difieren algunas variables con las
encontradas por Beteta F. (77), en su investigacion titulada: “Determinantes de la
salud en los adolescentes de la institucion educativa estatal “Miguel Grau
Seminario”- Salaverry, 2015”. En la que el 20% de las viviendas son alquiladas;
el 24% su material del techo es madera, estera, el 49% su material de las paredes
es adobe, el 9% de 4 a mas miembros duermen en una habitacion, el 75% refiere

que pasa diariamente carro recolector de basura.

Las condiciones de la vivienda son importantes ya que depende de la condicion
en la que viven va a ser influencia no solo en el aspecto fisico sino también en
lo psicologico, en la salud y el entorno de acuerdo al nivel socioecondmico de
las personas seran las probabilidades de vivir ya sea en buenas condiciones con
los recursos béasicos necesarios 0 en malas condiciones con carencias y

necesidades (78).”
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La privacidad con la que cuentan los adolescentes al tener una habitacion para
ellos es de suma importancia y refieren que para ellos es bueno tener su propio
espacio ya que sus padres y hermanos de esa forma respeten su privacidad
donde ellos se sienten con la libertad de ser ellos mismos, aunque no son adn
autosuficientes y tienen que seguir y respetar reglas una habitacion es su

espacio personal.

El material que se debe emplear en la construccion de una vivienda debe ser de
un buen material para que los integrantes de esta familia no corran riesgos que
atenten en contra de su salud como las paredes, el techo y el piso que brindan
proteccion a sus habitantes frente a cambios climaticos o también a su

proteccion y privacidad (79).

Para la salubridad de los habitantes es necesario el abastecimiento de agua ya
que tal elemento es de suma importancia para todo ser vivo, es esencial en una
vivienda, y tiene que ser apta para el consumo humano sin limitacion por no
ser dafiina en ningun sentido para la persona y contar con desaglie ya que sin

este pueden ocasionar enfermedades diarreicas (80).

Contar con energia eléctrica no es solo por ser un servicio mas pues cumple un
papel importante en el desarrollo de las sociedades ya que puede transformarse
en diferentes formas de energia como la luminica, mecanica y térmica. Su uso
es una de las bases de la tecnologia ya que permite el avance de la misma. A

diario se ofrecen en el mercadeo los equipos mas sofisticados que brindan
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recreacion, entretenimiento y comodidades a nuestra sociedad que mejoran las

condiciones de vida de la persona (81).

La energia eléctrica es imprescindible en los hogares no siendo indiferente en
las de los adolescentes de la Institucion Educativa Particular Federico Villarreal
que refirieron ser de mucha importancia en la vida de ellos y de sus familias,
pues si no contarian sin ese servicio no solo estarian en oscuridad por las
noches, sino que varios electrodomésticos, celulares, y hasta el internet son
utilizados con electricidad. Aparte que también manifestaron que por el
momento que estamos llevando tienen que llevar sus clases por internet y con
la ausencia de energia eléctrica no podrian estudiar. Cabe resaltar que no es lo
mismo depender de energia eléctrica como dependemos del agua, pero si
facilita en muchos sentidos contar con energia eléctrica pero antiguamente no

habria sido un problema y hoy en dia si lo es.

En los hogares de los adolescentes del presente estudio, se elimina la basura
en el carro recolector que pasa recogiendo 2 veces a la semana y en algunas
oportunidades un dia mas pero no es constante todas las semanas y esto es un
problema para ellos pues si no eliminan la basura diariamente afecta la salud
de sus familias las cuéles refieren que ya se han visto afectadas por la presencia
de bichos y roedores y hasta problemas estomacales, la mayoria de las
viviendas de los adolescentes cuentan con los servicios de saneamiento basico

que son de mucha importancia para la tranquilidad y bienestar de sus familias.
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Al aplicar el instrumento de investigacion a los adolescentes de la Institucion
Educativa Particular Federico Villarreal en el Distrito de Sullana_ Piura, se
concluy6 que la mayoria tienen vivienda unifamiliar, casi todos tienen sus
viviendas propias, la mayoria de ellas cuenta con piso falso, en igual cantidad
unos adolescentes cuentan con techo de eternit y material noble, ladrillo y
cemento, el material de las paredes en su mayoria es de ladrillo y cemento, la
mayoria de adolescentes refieren dormir en habitaciones independientes, asi
mismo la mayoria cuenta con abastecimiento de agua de conexion domiciliaria,

y bafio propio para la eliminacion de excretas.

Al ver el resultado de la investigacion se evidencia que la mayoria de
adolescentes tienen vivienda unifamiliar, la cual brinda seguridad y privacidad
a los habitantes del hogar hoy que se ven tantos casos de violencia fisica y
sexual por parte de familiares y esto se podria dar en una vivienda donde viven
muchas familias. Existen factores de riesgo controlables y prevenibles, la
mayoria de los adolescentes cuenta con piso falso no siendo este el adecuado
pues el polvo podria ocasionar enfermedades respiratorias o alergias a largo
plazo, sin duda la situacion econémica es diferente de cada realidad, pero frente
a todas las carencias que podrian presentar se evidencia que viven y cuentan

con lo normal en cuanto a servicios basicos.

En la tabla N° 03: Sobre los determinantes de estilos de vida se observa que

el 96,7% de adolescentes inform6 que no fuman y no han fumado nunca y un

3% revel6 actualmente no lo hace pero que si lo habia hecho en anterior
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oportunidad; un 73,3% de adolescentes exponen que no han consumido
bebidas alcohdlicas mientras que un 26,7% que su consumo es ocasionalmente;
el 60 % refiere que duermen entre 6 a 8 horas y un 36,7% refiere que duermen
de 8 a 10 horas diarias; el 93,3% refiere que se bafian diariamente y un 6,7%
de adolescentes refiere que lo hace 4 veces a la semana; el 52% expresa que si
se han realizado algin examen periodico y un 48% refiere que no; el 63.3%
refiere el caminar como actividad fisica en su tiempo libre y un 27% refiere
que su actividad fisica fue de realizar deportes; el 46,8% refiere haber
caminado como actividad fisica en las tltimas semanas por mas de 20 minutos
mientras que un 31,1% de adolescentes refirid realizar deporte; el 86,7% de
adolescentes refiere no haber presentado preocupacién por engordar mientras
que un 6,7% refiere si sentir preocupacion por engordar; el 100% de la
poblacién adolescente refiere no presentar violencia ni otro tipo de agresiones
0 maltratos en ningun ambiente donde han estado presentes y el 96,7% de
adolescentes refiere que frente a una problema que presente no han pensado en

quitarse la vida .

El 63,3% refiere que no han tenido relaciones sexuales sin embargo un 36,7%
de adolescentes refiere que si han tenido relaciones sexuales de las cuales el
20% de este resultado informé haber utilizado el condon como método de
proteccion; el 45,6% refiere acudir dos veces al afio al establecimiento de salud
y un 35,5% refirio acudir una vez al afio veces durante el afio a un
establecimiento de salud. Respecto a la dieta en los adolescentes el 43,3%

refiere que consumen frutas diariamente y el 23,3% refiere que lo hace 3 0 méas
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veces a la semana; el 46,7% de adolescentes refiere que consumen carne
diariamente y el 30% refiere que lo realiza 3 0 mas veces a la semana; el 33,3%
refiere que consumen huevos 3 0 mas veces a la semana mientras que un 30,0%
lo realiza 3 0 mé&s veces a la semana; el 30% de adolescentes refiere que
consumen pescado 3 0 mas veces a la semana y un 26,7% refiere hacerlo 1 o
2 veces a la semana; el 60% refiere que consumen fideos, arroz o papas
diariamente mientras que un 20,0% consume 3 0 mas veces a la semana; el
46,7% indic6 que consume pan y cereales diariamente mientras que un 20,0%
refiere consumirlo 1 o 2 veces a la semana; un 43,3% de adolescentes informo
que consumen verduras y hortalizas a diario y un 20,0% de adolescentes refiere
consumir 1 0 2 veces a la semana; el 26,7% de adolescentes indic6 que
consume legumbres menos de 1 vez a la semana mientras que un 23,3% refiere
consumir 3 0 mas veces a la semana ; en cuanto al consumo de embutidos o
enlatados el 40% de adolescentes han referido que su consumo es nunca o casi
nunca mientras que un 33,3% refiere que su consumo es de menos de 1 vez a
la semana; en lo que son los lacteos el 26,7% de adolescentes ha referido que
su consumo es diario; el 46,7% indico que consume dulces 0 gaseosas menos
de 1 vez a la semana; con respecto a los refrescos con azucar un 33,3% de
dolescentes informd que es diariario y también con porcentaje similar refieren
que consumen refrescos con azlcar de 1 o 2 veces a la semana; sobre el
consumo de frituras un 53,3% inform6 que consumen de 1 o 2 veces a la
semana y un 16,7% de adolescentes refiere que su consumo es nunca o casi

nunca .
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Se asemejan en algunas variables a los encontrados por Mercedes S. (82), en
su estudio titulado: “Determinantes de la salud en adolescentes de la Institucion
Educativa Micaela Bastidas. Chimbote, 2015, de los cuales el 82,8%. No
fuman, ni han fumado nunca de manera habitual; el 86,9% no consumen
bebidas alcohdlicas; el 57,4% duermen de 6-8 horas; el 84,4% se bafian
diariamente; el 100% tienen reglas y expectativas claras y consistentes acerca
de su conducta y/o disciplina; el 57,8% realizan actividad fisica en su tiempos
libres; en cuanto a la conducta alimenticia de riesgo de los adolescentes. el
62,5% consumen 3 0 mas veces a la semana carnes. Asi mismo se asemejan
algunas de las variables encontradas por Pintado M. (83) en su investigacion:”
Determinantes de la salud del adolescente en el Institucion Educativa Alejandro
Sanchez Arteaga-La Arena-Piura, 2016”. En lo que se refiere a los
determinantes de estilos de vida las semejanzas son 95,7% no fuma de manera
habitual ni lo han hecho antes, el 77,3% no toma bebidas alcoholicas, el 67,1%

duermen de 6 a 8 horas diarias, el 90,6% refiere bafarse diariamente.

Algunos resultados difieren en algunas variables a los encontrados por
Gonzales M. (84). En su investigacién determinante de la salud en
adolescentes. Institucion Educativa Micaela Bastidas. Chimbote, 2015 del
100% de los adolescentes, el 71,3% se ducha diariamente; el 40,5% realizan
deporte en sus tiempos libres, el 37,4% en estas dos Ultimas semanas su
actividad que realizan es caminar durante mas de 20 min. En cuanto a la
conducta alimenticia de riesgo de los adolescentes el 72,0% no tienen

preocupacion por engordar, el 90,0% tienen ingesta de medicamentos, el 79,2%
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de los adolescentes no presentaron violencia por agresion; asimismo el 25,8%
fueron agredidos en transporte o via publica; el 95,2% no han tenido relaciones

sexuales; el 74,0% consumen a diario frutas.

El Consumo excesivo de bebidas alcohdlicas es un factor de riesgo asociado
con hébitos de comportamiento no saludables ya que podria llegar a ser una
adiccion para el consumidor y una problemética para toda la familia y su
entorno, llevandolo a ser una carga social y econdmica para la sociedad,

generando preocupacion en el ambito de salud (85).

El restablecer funciones fisicas, siendo estas esenciales propias del descanso de
la vida cotidiana va a un pleno rendimiento diario y puesto que la mayoria de
los adolescentes requiere dormir de 8-10 horas cada noche, asi mismo la

actividad fisica es beneficiosa para el buen funcionamiento del organismo (86).

Una conducta alimenticia es entendida como trastorno mental ya que se
caracteriza por comportamiento patoldgicos frente a la ingesta de alimentos,
que mayormente predomina y afecta al género femenino en la etapa de
adolescencia en distintas clases sociales, que son causados por origen
psicoldgico, bioldgico, familiar y sociocultural el mismo que puede ser

revestido con terapias sicologicas (87).

El contacto fisico entre dos personas con el objetivo de dar o recibir placer

sexual tienen que darse de forma responsable ya que al no utilizar métodos
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anticonceptivos podrian traer consigo un embrazo precoz en adolescentes
menores de edad, no solo eso, sino también para evitar enfermedades de
transmision sexual pues existen variedad de métodos para evitar consecuencias

negativas (88).

El acceso a la disponibilidad de alimentos, hace referencia a una alimentacion
saludable en las personas y el aprovechamiento bioldgico de los mismos. Es
considerado que un hogar con seguridad alimentaria y acceso a las mismas
tiene una mejor alimentacion siempre y cuando esta sea saludable pues no solo
es necesario contar con alimentos sino también la cantidad y calidad de las

mismas. (89).

En la investigacion realizada a los adolescentes de la Institucion Educativa
Particular Federico Villarreal en el Distrito de Sullana-Piura, en relacion a los
determinantes de los estilos de vida se encontré que la mayoria no fuma ni ha
fumado nunca de manera habitual, no consumen alcohol en su mayoria ya que
son conscientes de los dafios que pueden repercutir como consecuencia. En
cuanto sobre las horas diarias que duermen los adolescentes mas de la mitad
duerme de 6 a 8 horas y casi todos se bafian diariamente; todos los adolescentes
cumplen con las reglas establecidas en su hogar, en sus tiempos libres hacen
uso de la computadora, celular o televisor. Sobre la variable de actividad fisica
mas de la mitad refieren caminar y un porcentaje bajo frente a este realiza

deporte, en las dos Ultimas semanas durante 20 minutos refieren que han
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caminado y mas de la mitad refiere no tener ningn problema en cuanto a su

conducta alimenticia.

Los adolescentes manifiestan que no presentan agresiones, y casi todos
manifiestan que si en alguna oportunidad han tenido problemas no han pensado
en atentar contra su vida. Sobre si los adolescentes han tenido relaciones
sexuales méas de la mitad refieren que no, pero alin hay una baja cantidad de
adolescentes que dieron una respuesta positiva de las cuales méas de la mitad
refiere haber hecho uso de condén como método anticonceptivo de los cuales
casi todos negaron haber tenido un embarazo, pero una de las adolescentes
refiere que tuvo un aborto. En cuanto al tiempo que acude a un establecimiento
de salud menos de la mitad manifiesta que han sido 2 veces al afio. Sobre los
alimentos que consumen la mayoria de los adolescentes consumen frutas
diariamente al igual que carne, mas de la mitad consume a diario fideos, arroz
0 pasta, poco mas de la mitad consume pan y cereales diariamente, esos son 10s

valores mas altos en cuanto alimentacion que encontramos en la investigacion.

Respecto el resultado de la investigacion se observa que: La mayoria de
adolescentes no han fumado nunca, al igual que no ingiere bebidas alcohdlicas,
siendo esto favorable para su propia salud, pues son dafiinas y en varias
oportunidades estos problemas desencadenan vicios de las cuales después no
pueden salir, todos los adolescentes manifiestan que no son victimas de
agresiones 0 maltratos de lo contrario serian perjudiciales para su formacion.

Casi todos no han tenido relaciones sexuales ya que de esa forma evitan muchas
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enfermedades, embarazos, abortos, que en la etapa en la que estdn no les
permitiria avanzar muy por el contrario haria que quemen etapas y tengan
menos oportunidades, pues ser padre 0 madre es una gran responsabilidad. En
cuanto al tiempo en que acude a un establecimiento de salud, menos de la mitad
manifiesta que fueron 2 veces al afio probablemente, y que fueron por
situaciones de problemas respiratorios, no se han confirmado en algunos casos
si fueron por causa del virus del covid, pero en algunos casos si han llegado a

ser confirmados.

Refieren también, mucho més de la mitad de adolescentes que no tienen
ninguna conducta alimenticia de riesgo que haga que ellos tengan baja
autoestima, ansiedad, anorexia o bulimia lo cual es bueno ya que significa que
por el contrario tiene una buena autoestima y se aman tal como son sin importar
lo que el resto podria opinar sobre ellos. La aceptacion propia va mucho mas
alla de cOmo nos vemos o nos vea el resto, es mas que todo amarse a uno mismo
para asi poder amar al resto y es el carifio y apoyo recibido por sus padres el

que les dio la seguridad que ahora tienen.

En la tabla N° 04: Con respecto a los determinantes de redes sociales y
comunitarias en los adolescentes, el 82,2% informd que recibe apoyo social
natural por parte de su familiay el 17,8% refiere que no recibe apoyo; en cuanto
a apoyo social organizado un 96,7% refiere que no recibe apoyo organizado;
sobre si algin adolescente recibe algiin apoyo de organizaciones todos han

referido que no pertenecen a ningun programa de ayuda hasta el momento; el
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36,7% se atendid en un centro de salud en los Gltimos 12 meses y un 30,0% de
adolescentes refiere que su atencion fue de forma particular; el 53,3% indica
que el motivo por la cual acudié al centro de salud fue por infecciones,
trastornos respiratorios o digestivo y un 36,7% informé que fue por mareos,
dolores o acné; el 76,7% considera que el lugar donde fue atendido esté a una
distancia regular a su casa en cuanto a distancia; en cuanto al tipo de seguro
que tienen el 40% informé contar con el seguro de EsSalud y un 30,0% refiere
que cuenta con seguro de SIS-MINSA ;el 60% sefiala que el tiempo de espera
donde fue atendido es regular; sobre la calidad de atencion que recibi6 en el
establecimiento que fue atendido el 43,3% indica que fue regular mientras
un 30,0% refiere que fue buena la atencidn recibida; un 83,3% de adolescentes
respondid que no existe pandillaje o delincuencia cerca de su casa mientras un

15,0% respondié que si existe pandillaje cerca a su casa .

Algunos de resultados se asemejan a los encontrados por Mendez y. (90), en su
investigacion “Determinantes de la salud en adolescentes del 3 ° y 4° afio de
secundaria. institucion educativa José Carlos Mariategui n° 88046 Cambio
Puente _ Chimbote, 2016”. Donde el 45,6% se atendieron estos 12 Gltimos
meses en un hospital, el 40,4% consideran el lugar donde lo atendieron se
encuentra a una distancia regular; el 29,4% tienen como tipo de seguro SIS-
MINSA, el 39,6% consideran regular el tiempo que esperaron para que los
atiendan, el 44,5% consideran buena la calidad de atencion que recibieron en
el puesto de salud, el 59,6% manifiestan que no existe pandillaje o delincuencia

cerca de su casa.
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Se difiere con los encontrados por Ruiz L.(91), donde el 30,7% refiere que
la institucion donde se atendid en estos 12 Gltimos meses es en el centro de
salud; el 48,0% considera que el lugar donde atendieron esta regular de su casa;
el 47,3% de adolescentes refiridé que el tipo de seguro que tienen es SIS —
MINSA,; el 44,7% refirid que el tiempo que espero para que lo atendiera le
parecio regular; el 42,7% refirié que la calidad de atencion que recibi6 en el
establecimiento de salud fue regular y el 79,3% refirié que si existe pandillaje

o delincuencia cerca de su casa.

El apoyo social es un conjunto de recursos humanos con el que contamos para
que de esta manera pueda llegar a ser capaz de brindar ayuda para solucionar

situaciones dificiles de la vida cotidiana (92).

El Per0 cuenta con un sistema de atencion sanitaria descentralizado las cuales
son: el Ministerio de Salud (MINSA), que ofrece servicios de salud para el 60%
de la poblacion; EsSalud, que cubre el 30% de la poblacion; y las Fuerzas
Armadas (FFAA), la Policia Nacional (PNP), y el sector privado, que

proporcionan servicios sanitarios al 10% restante (93).

Las pandillas son un grupo de personas ya sean menores 0 mayores de edad
entre los 12 y 24 afios que se retnen con el fin de socializar y de encontrar
soporte emocional con los demas miembros de su grupo. La mayoria vienen de

familias disfuncionales o con carencia de afecto por el cual encuentran en los
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comparieros el afecto que no han conseguido en sus hogares. La mayoria de
estas tienen acciones violentas acompafados de vicios que poco a poco van
consumiendo sus vidas y volviéndolas violentas, muchas veces cometen delitos

bajo los efectos de sustancias nocivas sin ser conscientes de la realidad (94).

Dando como resultado de la investigacion se observa que: Casi toda la
poblacion de adolescentes refiere que reciben apoyo social natural por parte de
su familia pues la edad en la que aun estan es dificil que ellos puedan salir
adelante sin la ayuda de su familia ya que son escolares y eso les da la
tranquilidad de seguir con sus metas a futuro, sobre si reciben apoyo social
organizado de lamisma forma la mayoria ha negado ser beneficiados con algin
tipo de ayuda , por otro lado casi toda la poblacion de adolescentes ha negado
que tanto ellos y su familia pertenecer a algin vaso de leche , en cuanto a
atenciones de salud un alto porcentaje se atendio en un centro de salud y de
forma particular pues dada la situacién de pandemia en la que nos encontramos
y teniendo en cuenta que nuestro sistema de salud es complejo se vieron en la
obligacion de realizar cualquier esfuerzo para contribuir en la mejora de su
propia salud, pues mas de la mitad fueron por trastornos respiratorios y
digestivos seguido de dolores de todo tipo que los aquejaban. Refieren
también que cuentan con seguro de ESSALUD vya que sus padres cuentan con
un trabajo estable las cuales son con los beneficios de seguro que hoy en dia es
primordial para cada integrante de sus familias. Asi mismo la mayoria refieren
gue no existe pandillaje cerca de sus casas y que es tranquilo y eso es bueno

pues el pandillaje es un factor que perjudicarian la tranquilidad de ellos y sus
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familias, pues siempre Ilevan consigo problemas de drogas y alcoholismo las
cuales acompafiado de violencia que ejercen para robar no les daria la

tranquilidad de la que ahora gozan.
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VI.

5.1

CONCLUSIONES

Conclusiones

Luego de analizar y discutir los resultados del presente trabajo
de investigacion se detalla las siguientes conclusiones:

En cuanto a los Determinantes Biosocioeconémico en los
adolescentes de la Institucion Educativa Particular Federico
Villarreal en el Distrito de Sullana - Piura se concluy6 que mas
de la mitad de los adolescentes son de sexo femenino , al igual la
mayoria comprenden una edad de a 15 a 17 afios, todos tienen un
grado de instruccion secundaria completa/incompleta, méas de la
mitad respecto al grado de instruccién de la madre es superior
universitaria completa/ incompleta, la mayoria poseen un ingreso
econdmico por parte del jefe de la familia de 751a 1000 soles y
mas de la mitad cuentan con un trabajo estable. Con respecto a lo
obtenido se puede concluir que los adolescentes cuentan con el
apoyo de sus padres y en caso puedan seguir sus estudios ya sean
técnicos o universitarios van a seguir siendo apoyados por sus
padre pues se evidencia el esfuerzo y dedicacion que tienen por
ellos al querer brindarles una educacion de calidad ya que sus hijos
pertenecen a una institucion particular donde es muy diferente la
exigencia y el nivel de educacion a las estatales brindada por el
gobierno que su ensefianza es baja, otro punto que tomaban en

cuenta los padres era que al ser una institucion pre universitaria el
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motivo de que estudien en aquella es porque gracias a la educacion
que reciben su ingreso a la Universidad Nacional de Piura que es
alo que ellos apuntan seria mucho més facil y menos costosa que
en una particular pero si no seria el caso igual seguirian apoyando

a sus hijos.

Los determinantes de la salud relacionados con la vivienda en los
adolescentes se observa que la mayoria tienen vivienda
unifamiliar, casi todos tienen casa propia, la mayoria tiene piso
falso , sobre el techo de la mayoria es de material noble, ladrillo y
cemento y un porcentaje similar es de eternit, las paredes son de
material noble, ladrillo y cemento en casi toda la totalidad , mas
de la mitad tienen habitaciones independientes, mucho mas de la
mitad tienen conexién domiciliaria de agua, la mayoria cuentan
con bafio propio, y todos utilizan gas como combustible para
cocinar sus alimentos, todos poseen energia eléctrica permanente,
casi todos entierran, queman la basura, y botan en el carro
recolector la basura depende la forma en la pasan pues indican
que a veces lo hacen 2 veces a la semana similar a los que
refieren que no pasan todas las semanas y un porcentaje menor a
estos pasa diariamente o todas las semanas menos de la mitad
indican que el carro recolector pasa todas las semanas pero no
diario. Es importante tener en cuenta que es muy compleja la

situacion de no contar con la recoleccion de basura diaria, pues
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eso conlleva a la aparicion de insectos y roedores que traen

enfermedades a estas familias.

Sobre los Determinantes de Estilo de Vida concluyo que: La
mayoria de los adolescentes no fuman y no han fumado nunca,
refieren también que no consumen bebidas alcohdlicas, mas de la
mitad duermen entre 6 a 8 horas, casi todos los adolescentes se
bafian a diario, mas de la mitad se ha realizado un examen periodico,
poco menos de la mitad respondieron que la actividad fisica que
realizan es caminar seguido de los deportes, casi todos los
adolescentes refieren no tener ninguna conducta alimenticia de
riesgo, todos los adolescentes refieren que no han presentado ningun
tipo de violencia o agresion aunque hoy en dia se ven tantos
atentados en contra de las mujeres, nifios, ancianos y sobre todo la
delincuencia que es comun en todo el pais, tenemos que tener en
cuenta también que la situacion econdmica y de pandemia por la que
estamos atravesando hacen que estos problemas salgan a flote y
nos perjudique como sociedad . Casi todos han negado en pensar en
quitarse la vida frente a un problema o situacién de dificultad pues
tienen a sus familias apoyandolos en cada momento, mas de la mitad
a referido que no han tenido relaciones sexuales y frente al
porcentaje que respondié de forma positiva la mayoria uso6 el condon
como método anticonceptivo de los cuales la casi todas negaron

algun embarazo y solo una adolescente confirmo que en su caso fue
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positivo, en cuanto a la frecuencia con la que van a un
establecimiento se salud mas de la mitad respondié que han acudido

2 veces al afio a un establecimiento de salud.

En cuanto a los habitos de alimentacion que llevan los adolescentes
es: en frutas la mayoria refiere consumirlas diariamente, en carnes
la mayoria la consumen diariamente también ya sea ( pollo, res,
cerdo, etc.), refieren también la mayoria que el consumo de huevo es
de 3 0 a veces en més cantidad, sobre la consulta si consumen
pescado la mayoria respondié que la consumen 3 0 mas veces a la
semana, donde si respondié la mayoria que su consumo es diario es
sobre los fideos, arroz, papas, etc. pues es lo mas comun en casi todas
las familias peruanas, la mayoria refirié también que el consume de
pany cereales es diario de igual manera con las verduras y hortalizas
que son beneficiosas para su propia salud, sobre las menestras y
legumbres la mayoria respondié que la consumen menos de 1 vez a
las semana lo que si no deberia ser pues encontramos en ellas
vitaminas , hierro, y una fuente importante de acido félico la cual
dijeron desconocer, siguiendo sobre el consumo de embutidos o
enlatados el porcentaje mayor respondid que consumen pero nunca
0 casi nunca que es bueno pues no es saludable para el cuerpo
humano, sobre el consumo de lacteos la mayoria refiere consumir
diariamente, sobre el consume de dulces y gaseosas que no son nada

beneficiosas para la salud de la persona su consume es de menos de
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una vez a la semana, los adolescentes también respondieron que el
consume de refrescos con azlcar es en algunos diario y un porcentaje
similar lo consumen 1 o 2 veces a la semana, y para culminar mas de

la mitad refiere que consumen frituras 1 o 2 veces a la semana.

Al culminar con las preguntas se consulto si en el centro educativo les
ensefiaban de como conseguir y llevar una alimentacién adecuada y
saludable y nos dijeron que por esta razon el quiosco del colegio
también era controlado para que no puedan conseguir alimentos que
sean perjudiciales para la salud de los alumnos, en cuanto como era la
alimentacion que llevan en su casa refirieron que es variada y mas que
todo dependen de las posibilidades con las que cuentan sus padres.
Frente a todo esto los malos habitos en cuanto alimentacién muchas
veces es por desinformacion y es por eso que es un tema que si tocan
en la institucion y les fomentan alimentacion saludable y la

importancia de realizar el deporte.

Sobre los determinantes de redes sociales y comunitarias en los
adolescentes se puede observar que la mayoria de los adolescentes
reciben apoyo familiar, casi todos los adolescentes refieren no
recibir apoyo organizado, en cuanto a apoyo de organizaciones solo
un muy bajo porcentaje ha referido recibir apoyo por medio del vaso
de leche, la institucién en la que se atendieron fue en el centro de

salud los altimos 12 meses y mas de la mitad refirio que fueron por
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infecciones y trastornos respiratorios, mas de la mitad de
adolescentes consideran que el lugar de atencién fue a una distancia
regular a su casay la calidad también fue regular, poco menos de
la mitad de adolescentes refieren que tienen seguro de EsSalud, en
el tiempo de espera para la atencion les parecié regular al igual que
la calida de atencion y por ultimo casi todos refieren que no existe

pandillaje cerca a su casa.

Cabe resaltar que frente a nuestra situacion sanitaria se han venido
dando innumerables problemas por la etapa de pandemia en la que
nos encontramos, las cuales han hecho reflejar nuestras necesidades
y carencias que por muchos afios han estado arrastrando , pues no
solo el problema era una falta de organizacion por parte del ejecutivo
encargado del sector salud, sino también la falta de personal para
cubrir a toda la poblacion que se vio afectada por el virus del covid,
falta también de infraestructura y de equipos necesarios, y varios
puntos mas con los cuales se han visto afectados los alumnos

adolescentes de la institucion educativa particular.

Esperemos que de venir una nueva ola como se ha visto en otro pais
estemos mejor preparados y que nuestras autoridades cumplan con
los requerimientos necesarios para de esa forma brinden una
atencion de calidad a todas las personas que lo requieran y poco a

poco todo valla pasando por el bien de nuestro pais.
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ANEXO: N°01

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES TITULO

DETERMINANTES DE LA SALUD DE LOS ADOLESCENTES DE LA
|.E.P. FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA_

PIURA, 2020.
IANO 2020
N° Actividades Semestre | | Semestre Il| Semestre | Semestre
112|3/4/1|2]3|4]|1 2”'341 2V34
1 | Elaboracion del Proyecto X
2 | Revision del proyecto por el %

jurado de investigacion

3 | Aprobacion del proyecto por el X | X
Jurado de Investigacion

4 Exposicion del proyecto al JI o X
asesor.

5 | Mejora del marco teorico y X | X

metodologia
6 Elaboragién y validacion del X

instrumento
7 | Elaboracién del consentimiento X
informado
8 Recoleccion de datos X
9 Resultados de la investigacion X | X
10 Conclusione_s y X
recomendacion

11| Redaccion del informe final X
12| Aprobacion del informe final X

por el Jurado de Investigacion

13| Presentacion de ponencia en X! x
jornadas de investigacion

14| Redaccion de articulo cientifico X
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C A

@ ANEXO N°02: PRESUPUESTO - BIENES Y SERVICIOS

Presupuesto desembolsable (estudiante)

SUMINIStros Base % o0 Numero Total
e Impresiones 0.30 200 60.00
e Fotocopias 0.10 700 70.00
e Empastados 40.00 1 40.00
e Papel bond A4 12.00 1 12.00
e Lapiceros 1.00 2 2.00
e Corrector 3.00 1 3.00
Sub total 187.00
Servicios
e Uso de turnitin 50.00 1 50.00
e Internet 360.00 4 meses 360.00
Sub total 410.00
Gastos de viaje
e Pasajes para 20.00 4 80.00
recolectar
informacio
Sub total 80.00
Total, de
Presupuesto 677.00
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ANEXO 3: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

ecv

e J

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOYTE

CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD
DEL ADOLESCENTE EN LAS REGIONES DEL PERU.

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana, 2013

Datos de Identificacion:

Iniciales o seudénimo de la persona:

Direccion:

I.  DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICOS

1 Sexo: Masculino ( ) Femenino ()

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

3 Grado de instruccion de adolescente y madre:

3.1 Grado de instruccion del adolescente

e Sininstruccion ( )

e Inicial ()
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e Primaria( )
e Estudios secundarios ( )

e Estudios superiores ()

3.2 Grado de instruccion de la madre

e Sin nivel instruccion ( )
e Inicial/Primaria ( )
e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta ( )

e Superior completa / Superior incompleta ()

e Superior no universitaria completa e incompleta ()

4 Ingreso econdémico familiar en soles
e Menor de 750.00 nuevos soles ()
e De 751 a 1000 nuevos soles ( )
e De 1001 a 1400 nuevos soles ( )
e De 1401 a 1800 nuevos soles ( )

e Del80lamas()

5 Ocupacion del jefe de familia
e Trabajador estable ()
e Eventual ()
e Sin ocupacion ()
e Jubilado ()

e Estudiante ()
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6 Vivienda

6.1 Tipo

e Vivienda Unifamiliar ( )
e Vivienda multifamiliar ( )

e Vecindada, quinta choza, cabafia ()

e Local no destinado para habitacién humana ( )

Otros ()

6.2 Tenencia

Alquiler ()

e Cuidador/alojado ( )

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

e Propia( )

6.3 Material del piso

Tierra ()

e Entablado ()

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos ( )
e Laminas asfélticas ()

e Parquet ()

e Piso falso ()
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6.4 Material del techo

Madera, estera ()

Adobe ()

Estera y adobe ( )

Material noble ladrillo y cemento ()

Eternit ()

6.5 Material de las paredes

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

Material noble ladrillo y cemento ()

6.6 ¢ Cudantas personas duermen en una habitacion?

4 a mas miembros ()
2 a 3 miembros ()

Individual ()

7 Abastecimiento de agua

Acequia ()
Cisterna ()
Pozo ()

Red publica ( )

Conexion domiciliaria ( )

8 Eliminacion de excretas

Aire libre ()
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e Acequia, canal ()

e Letrina( )

e Bafio publico ()
e Bafio propio ()

e Otros ()

9 Combustible para cocinar

e Gas, Electricidad ()
e Lefia, Carbon ()

e Bosta( )

e Tuza (coronta de maiz) ()
e Carcadevaca( )
10Energia eléctrica

e Eléctrico( )

o Kerosene ()

e Vela( )

e Otro( )

11Disposicién de basura

e A campo abierto ( )

e Alrio()

e Enunpozo ()

e Se entierra, quema, carro recolector ( )

12¢Con que frecuencia pasan recogiendo basura por su
casa?

e Diariamente ()
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e Todas las semanas, pero no diariamente ( )

e Al menos 2 veces por semana ( )

e Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas ()
13¢Suelen eliminar su basura en

alguno de los siguientes lugares?

Carro recolector ()

Monticulo o campo limpio ( )

Contenedor especifico de recogida ( )

Vertido por el fregadero o desague ()

Otros ()

II. DETERMINANTES DE LOS
ESTILOS DE VIDA 14
¢Actualmente, fuma?
e Si fumo diariamente
e Si fumo, pero no diariamente
¢ No fumo actualmente, pero he fumado antes
e No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual
15 ¢ Con qué frecuencia ingiere bebidas alcohodlicas?
e Diario
e Dos a tres veces por semana
e Unavez alasemana

e Una vez al mes
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e Ocasionalmente

e No consumo

16 ¢ Cuantas horas duerme usted?
e 6a8horas

e 08 a 10 horas

e 10a12horas

17 ¢Con qué frecuencia se bafa?
e Diariamente

e 4 veces alasemana

e No se bafia

18 ¢Se realiza Ud. Algan examen
medico periddico, en un
establecimiento de salud ?

e Si() No ()

ACTIVIDAD FISICA

19. ¢Realiza alguna actividad fisica en su tiempo libre?
e Si() No()

20.¢En las dos ultimas semanas realiz6 actividad

fisica durante méas de 20 minutos?

e Caminar ( )

e Gimnasia suave ()

e Juegos con poco esfuerzo ()

e Correr ()
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Deporte ()

Ninguno ( )

21. ¢Ha presentado alguna conducta alimenticia de riesgo?

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

Ingestas de medicamentos: Diuréticos, laxantes, pastillas (

)

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

Ninguna( )

22.En el dltimo afio ha sufrido algun dafio a su salud por
alguna violencia por agresion:

Armas de fuego C )
Objetos cortantes ( )
Pufietazos, patadas, golpes ( )
Agresion sexual ( )
Otras agresiones o maltratos ( )
No presente ( )

23.Indique el lugar de la agresion o violencia:

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

24.Cuando ha tenido algun problema, ha
pensado en quitarse la vida:

Si () No ()

25.Tiene relaciones sexuales:

Si () No ()

Si su respuesta es afirmativa: En su primera
relacion sexual hizo uso de algin método
anticonceptivo:

e Condén( )

e Pastillas, inyectable, pildora de emergencia ( )
e Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario ()
¢ Ningun método ()
26.Si es Mujer

e Tuvo algun embarazo Si() No ( )

e Tuvo algun aborto Si() No ()

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

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

3 0 mas lo2 Menos de Nunca o
Alimentos | Diario | vecesa la VECES a lvezala casi
semana la semana nunca
semana

e [ruta

e Carne (Pollo,
res,

cerdo, etc.)

e Huevos

e Pescado

e Fideos, arroz,

papas.....

e Pan, cereales

e Verduras 'y

Hortalizas

e Legumbres

e Embutidos,

Enlatados

e Lacteos

e Dulces,
gaseosas

e Refrescos con

AzUcar

e Frituras

I1l. DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL
29. ¢Recibe algun apoyo social natural?

o Familia ()
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Amigo ( )
Vecino ()

Comparieros espirituales ()

Compafieros de trabajo ( )
No recibo ()

30. ¢ Recibe algun apoyo social organizado?

Organizaciones de ayuda al enfermo ()
Seguridad social ( )

Empresa para la que trabaja ( )
Instituciones de acogida ()
Organizaciones de voluntariado ( )

No recibo ()

31. ¢Recibe apoyo de alguna de estas organizaciones?

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

32.¢En qué institucion de salud se atendi6 los 12 Gltimos meses?

7.

Hospital ( )
Centro de salud ( )
Puesto de salud ( )
Particular ()
Otros ( )

DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL

32. ¢Recibe algun apoyo social natural?
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34.

35.

Familia ()

Amigo ( )
Vecino ()

Comparieros espirituales ()
Comparieros de trabajo ( )

No recibo ()

. ¢ Recibe algun apoyo social organizado?

Organizaciones de ayuda al enfermo ()
Seguridad social ( )

Empresa para la que trabaja ( )
Instituciones de acogida ()

Organizaciones de voluntariado ( )

No recibo ()

¢ Recibe apoyo de alguna de estas organizaciones?

Pensién 65 Si() No ( )
Comedor Popular Si() No( )
Vaso de leche Si() No ( )
Otros Si() No ( )
¢En qué institucion de salud se atendi¢ los 12 ultimos

meses?

Hospital ()
Centro de salud ( )

Puesto de salud ( )
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e Particular ()
e Otros ()

36. El motivo de la consulta por la que acudea un
establecimiento de salud es:

e Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo( )

e Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos ()

e Mareos, dolores o acne

e Cambios en los habitos del suefio o alimentacion ()

e Trastornos en el habito y en el &nimo, en el

comportamiento o la presencia de conductas de riesgo,

como consumo de alcohol y drogas ( )

37. Considera usted, que el lugar donde lo atendieron, esta...

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

38. ¢ Qué tipo de seguro tiene usted?

e ESSALUD ()
e SIS-MINSA ()
e SANIDAD ()
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39

40.

41.

Otros ()

El tiempoque esperd para que lo atendieran en el
establecimiento de salud, le parecio...

Muy largo ()
Largo ()

Regular ()
Corto ( )

Muy corto ()

Nosabe ( )

En general, la calidad de atencidn que recibi6 en el
establecimiento de salud, fue...

Muy buena ( )

Buena ( )

Regular  ( )

Mala )

Muy mala ( )

No sabe ( )

¢Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?

Si( ) No( )
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Muchas gracias.

ANEXOS N° 04

CALCULO DE LA MUESTRA

Para determinar el tamafio de la muestra se utiliza la férmula estadistica

de proporciones de una poblacién finita.

Z2pqgN

z22p q+e?(N-1)

Donde:

n = Tamafio de muestra

N =Tamario de la poblacion=

Z = Nivel de confianza al 95% establecido por el investigador = 1.96

p = 0.5 Proporcidn de individuos de la poblacién que tiene las

caracteristicas que se desean estudiar.

g = 0.5 Proporcion de individuos de la poblacion que no tienen las

caracteristicas de interés.
e = 0.05 Margen de error permisible establecido por el investigador=5%

Reemplazando:

(1.96)2 (0.5) (0.5) (N)

(1.96)2 (0.5) (0.5) + (0.05)2 (N-1)

n = N Adolescentes.

NOTA: Se realiz6 con una muestra no probabilistica por conveniencia
siendo una poblacion total de 90 adolescentes de la IEP Federico
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Villarreal.

ANEXOS N° 05

VALIDEZ 'Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:

EVALUACION CUANTITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concretada a través de la consulta a
Personas del area de Salud como que actuaron como jueces; este
trabajo se realizo en reuniones de trabajo, con el objetivo de evaluar
la propuesta del Cuestionario sobre determinantes de la salud en
los adolescentes desarrollado por la Dra. Enf. Vilchez Reyes

Adriana, Directora de la presente linea de Investigacion.

Durante las reuniones se brindd a los participantes como jueces
informacidn respecto a la matriz de operacionalizacion de la variable
y la propuesta del cuestionario, para su analisis y socializacion de las
opiniones, luego cada participante emiti6 las observaciones
realizadas al cuestionario propuesto, las cuales permitieron realizar
los ajustes necesarios a los enunciados y categorias de respuestas de
las preguntas relacionadas a los determinantes de la salud en

adolescente

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacion por medio
de criterio de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los
reactivos en relacion al constructo evaluado por dimensiones. Para
efectos de este analisis, se utiliz6 para la evaluacion de la validez de
contenido la formula de V de Aiken. Segin Baechle y Earle
puntualiza la validez de contenido como el grado en que un item de
la prueba mide lo que procura medir; es la cualidad mas fundamental
de prueba (35).
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Donde:

Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.
: Es la calificacion mas baja posible.

: Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

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

2. Se alcanzd6 a cada uno de los expertos la “FICHA DE
VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS
DETERMINANTES DE LA SALUD EN ADOLESCENTES”.

3. Cada experto para cada items del cuestionario respondié a la
siguiente pregunta: ¢El conocimiento medido por esta pregunta es...
e esencial?

e (til pero no esencial?

e N0 necesaria?

4. Una vez llenas las fichas de validacidn, se anot6 la calificacién

que brindaron cada uno de los expertos a las preguntas

5. Luego se procedié a calcular el coeficiente V de Aiken para cada

una de las preguntas y el coeficiente V de Aiken total. (Ver Tablal)
6. Se evalué que preguntas cumplian con el valor minimo (0.75)
requerido teniendo en cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron

la validez del contenido. De la evaluacion se obtuvieron valores de VV
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de Aiken de 0,998 a 1(ver Tabla 2).

Tabla 1

V de Aiken de los items del Cuestionario sobre determinantes de la salud
del adolescente de la IEP Federico Villarreal en el Distrito de Sullana-
Piura. 2020.

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

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento es valido
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TABLA?2

REGISTRO DE LAS CALIFICACIONES DE CADA UNO DE LOS

EXPERTOS A LAS PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO

Expertos consultados Nume
ro de
Sum n (n° Ve(‘j"’: Y
atoria| Pro de es?:aﬁa\ de
N° | Exp | Exp | Exp | Ex |Exp| Exp6 |Exp | Exp | Exp | Ex10 med | juece de Aik
1 2 3 | p4| 5 7 8 9 io s) valor en
acion
1] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
0
2|1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
0
3] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
1 0
3] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
2 0
41 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
0
5| 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
0
6. 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
1 0
6. 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
2 0
6. 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
3 0
6. 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
4 0
6. 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,00
5 0
6.] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,00
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30

10

1,00

30

10

1,00

30

10

1,00

10

30

10

1,00

11

30

10

1,00

12

30

10

1,00

13

30

10

1,00

14

30

10

1,00

15

30

10

1,00

16

30

10

1,00

17

30

10

1,00

18

30

10

1,00

19

30

10

1,00

20

29

2,9

10

0,95

21

29

2,9

10

0,95

22

30

10

1,00

23

30

10

1,00

24

30

10

1,00
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25 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

26 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

27 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

28 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

29 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

30 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

31 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

32 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

33 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

34 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

35 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

36 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

37 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0

38 3 3 3 3 3 3 30 10 1,00
0
. . . 0,99
Coeficiente de validez del instrumento 3
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ANEXOS N° 06

EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:

Confiabilidad interevaluador

Se evaluo aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendmeno

no ha cambiado. Se realiza a un minimo de 15 personas.

A través del Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de
concordancia entre los entrevistadores, un valor a partir de 0.8 se

considera muy bueno para evaluar la confiabilidad interevaluador.
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA
PROFESIONAL DE ENFERMERIA

FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS
DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS ADOLESCENTES

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

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

(*) Mayor puntuacion indica que esta adecuadamente formulada.

PERTINENCIA ADECUACION
*)
DETERMINANTE ¢La habilidad o conocimiento
SDELA medido por este reactivo es....? ¢Esta
SALUD adecuadamente
formulada para los
destinatarios a
encuestar?
. No necesa
Esencial util ria 1|12 3| 4
pero no
esencial
4
DETERMINANT
ES
BIOSOCIOECO
NOM ICO
P1
Comentario:
P2
Comentario:
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P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:

P4

Comentario:

P5

Comentario

P6

P6.1

Comentario:

P6.2

Comentario:

P6.3

Comentario:

P6.4

Comentario:
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P6.
5

Comentario

P7

Comentario:

P8

Comentario:

P9

Comentario:

P10

Comentario:

P11

Comentario:

P12

Comentario:

P13

Comentario:
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5 DETERMINANTES
DE ESTILOS DE
VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19

Comentario:

P20

Comentario:

P21

Comentario:

P22

Comentario:
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P23

Comentario:

P24

Comentario

P25

Comentario

P26

Comentario

P27

Comentario

P28

Comentario

6DETERMINANTE
DE LAS REDES
SOCIALES
YCOMUNITAR
1A

P29

Comentario

P30

Comentario

P31

Comentario

P32

Comentario

P33

Comentario

P34
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Comentario

P35

Comentario

P36

Comentario

P37

Comentario

P38

Comentario

VALORACION GLOBAL:

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

Comentario:

Gracias por su
colaboracion.
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ANEXO N°07

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

TiTULO

DETERMINANTES DE LA SALUD DE LOS ADOLESCENTES
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
FEDERICO VILLARREAL EN EL DISTRITO DE SULLANA _
PIURA, 2020.

D e Acepto  participar
voluntariamente en el presente estudio, sefialo conocer el
propésito de la Investigacion. Mi participacion consiste en
responder con veracidad y de forma oral a las preguntas

planteadas.

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

presente documento.
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“ Aiio de la universalizacion de la salud”

Sullana, 16 de Setiembre del 2020.

SR: Luis Miguel Temoche Huertas
Director IEP “ Federico Villarreal *

Asunto: Pedir apoyo para aplicacion de encuesta

Yo, Kiara Sarai Infante Valladares con DNI: 46549536 ,
Bachiller en Enfermeria de la Universidad Particular ULADECH-
PIURA, recuro a usted para pedir su apoyo con la aplicacion de una
encuesta a fin de poder desarrollar mi proyecto de Titulacion en el
grado de Licenciada, apoyo que doy por descontado y agradezco
con anticipacion .

Por lo expuesto a usted Sefior Director pido acceda
a mi peticion por considerarla justa.

Atte :

IS
Kiara Sarai Infante Valladares
DNI: 46549536
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“ Aiio de la universalizacion de la salud”

Sullana, 29 de Setiembre del 2020.

SRA: Kiara Sarai Infante Valladares

Asunto: Aceptar aplicacion de encuesta

La institucion que dirijo le hace conocer que el apoyo que necesita
para aplicar su encuesta para obtener su titulo de licenciada en
enfermeria en la universidad ULADECH ha sido aceptada . por lo
que debera coordinar con la sefiora coordinadora Siciliana Crisanto
Palomino para la aplicacion de las mismas deseando éxito en su
proyecto y un buen futuro en su carrera profesional.

Atte :

N A |
u‘ft‘b '
i o s Temoche oertas

DIRECTOR
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