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RESUMEN

Actualmente los determinantes biosocoecondmicos y la préctica de un estilo de vida
no saludable repercute de manera negativa en la salud de los trabajadores de
construccion. Este estudio tiene como objetivo general identificar los determinantes de
la salud y estilos de vida en los trabajadores del proyecto inmobiliario Villa
Convivium_Lima, 2021. Metodologia: descriptivo, cuantitativo, de una sola casilla, la
muestra fue de 120 trabajadores. a quienes se aplicd un instrumento: Cuestionario,
utilizando la técnica de la entrevista y la observacién. Los datos fueron procesados en
una base de datos en el software PASW Statistics version 18.0; para su respectivo
procedimiento. Llegando a los siguientes resultados y conclusiones; en los
determinantes bosoioeconémicos, la mayoria son hombres, tienen secundaria, méas de
la mitad son adulto maduro, la mitad tiene ocupacidn eventual, menos de la mitad tiene
un ingreso econdémico de (S/. 750.00 — 1000). En los determinantes de entorno fisico
la mayoria tienen vivienda propia, mas de la mitad duermen en una habitacién de 2 a
3 miembros, menos de la mitad tiene vivienda unifamiliar. En los determinantes de
estilos de vida la mayoria duerme de 6 a 8 horas, menos de la mitad realiza deporte,
camind mas de 20 minutos en las dos Gltimas semanas. Mas de la mitad consumen
carne, fideos, arroz y papa; la mitad pan y cereales; menos de la mitad verduras y
hortalizas, refresco con azucar de forma diaria.

Palabras clave: determinantes de la salud, trabajador de construccion.



ABSTRAC

Currently, biosocoeconomic determinants and the practice of an unhealthy lifestyle
have a negative impact on the health of construction workers. The general objective of
this study is to identify the determinants of health and lifestyles in the workers of the
real estate project Villa Convivium_Lima, 2021. Methodology: descriptive,
quantitative, of a single cell, the sample was 120 workers. to whom an instrument was
applied: Questionnaire, using the technique of interview and observation. The data
were processed in a database in PASW Statistics software version 18.0; for their
respective procedure. Arriving at the following results and conclusions; In the
bosoioeconomic determinants, the majority are men, have secondary school, more than
half are mature adults, half have temporary employment, less than half have an
economic income of (S/. 750.00 - 1000). In the determinants of physical environment,
most have their own home, more than half sleep in a room with 2 to 3 members, less
than half have a single-family home. In the determinants of lifestyles, most sleep 6 to
8 hours, less than half do sports, walked more than 20 minutes in the last two weeks.
More than half eat meat, noodles, rice and potatoes; half bread and cereals; less than
half vegetables and greens, | refresh with sugar on a daily basis.

Key words: health determinants, construction worker.
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I. INTRODUCCION

Desde un enfoque global se tiene en cuenta los registros actuales de 15 millones
de personas que mueren prematuramente, entre los 30 y 69 afios. Las enfermedades
no transmisibles, como la diabetes, el cancer y las enfermedades cardiacas, son
responsables de mas del 70% de todas las muertes anuales de los trabajadores en
todo el mundo, es decir, de 41 millones de personas. Méas del 85% de estas muertes
prematuras se producen en paises de ingresos bajos y medios. El aumento de estas
enfermedades se debe a cinco factores de riesgo principales: el tabaquismo, la
inactividad fisica, el consumo nocivo de alcohol, las dietas poco saludablesy la
contaminacion del aire. Estos factores de riesgo también exacerban los problemas

de salud mental, que pueden originarse desde una edad temprana (1).

En los paises europeos se tiene datos actualizados acerca del estilo de vida de
los trabajadores. Donde solo el 5,8% de los trabajadores informé un estilo de vida
saludable. La prevalencia de tener un estilo de vida saludable vari6 entre los paises
europeos. Las tasas mas bajas se registraron en paises como Hungria (1,3%) y
Republica Checa (1,9%). Las tasas mas altas se registraron en Reino Unido (8,6%)
y Finlandia (9,2%). Los que presentaron una mayor probabilidad de tener un estilo
de vida saludable fueron los trabajadores adultos intermedio, y los trabajadores que
tienen mayores ingresos. Los menos propensos a tener un estilo de vida saludable
son los trabajadores que vivian sin pareja, con baja laboral y vivian en areas rurales.
Es poco la cantidad de trabajadores que practicaban al minimo 5 conductas

saludables(2).
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En Espafia, segun el Instituto Nacional De Salud Y Seguridad En EI Trabajo
(INSST) en el afio 2018, se registraron 617.488 accidentes de trabajo con baja. La
mayoria se produjeron durante la jornada laboral, en concreto 532.977 accidentes
que suponen el 86,3%. EIl resto, 84.511 accidentes, tuvieron lugar durante el
trayecto del domicilio al centro de trabajo o viceversa. La cifra de poblacion afiliada
a la Seguridad Social con la contingencia por accidente de trabajo alcanzé los 15,6
millones de trabajadores, lo que refleja un aumento del 3,4% respecto a 2017. Los
trabajadores del sector construccion presentan un mayor ndmero de casos en
enfermedades del aparato locomotor como dorsalgia no especificada, lumbalgia,
otras sinovitis, cervicalgia, epicondilitis lateral; afecciones oculares como la

conjuntivitis y queratitis no especificadas (3).

En Chile en el 2019, el 82% de los trabajadores tenian sobrepeso u obesidad.
La tasa de sedentarismo fue del 86%. El 41% fumaba y los menores de 25 afios
consumian mas calorias que los otros grupos de edad. Hubo un alto consumo de
bebidas carbonatadas, pan, carnes saladas y rojas y un bajo consumo de frutas,
verduras, legumbres y pescado. El 77% comié a media tarde y solo el 25% cend. El
almuerzo tenia un horario fijo, se consideraba bueno y generalmente lo preparaba
un miembro de la familia. El nivel de satisfaccion con el trabajo, la vida familiar y
la vida en general fue alto. La satisfaccion con la salud y la condicion fisica fue

menor (4).

En Costa Rica en el afio 2019 se registro0 9421 lesiones ocupacionales no
mortales por 100 000 trabajadores y 9,7 muertes ocupacionales por 100 000
trabajadores. El sector construccion tiene un indice ponderado de siniestralidad de

1,86 con 15 679 denuncias para un total de 104 311 personas aseguradas,
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concentrada la accidentabilidad en la construccion y acabados de edificios y
colocacion de instalaciones eléctricas. La incidencia de accidentes laborales se da
en mayor medida en personas trabajadoras jovenes con un 9,1 %. El 78% de los
accidentes laborales se dan por golpes y cortes con herramientas manuales; las
caidas; asi como la caida de objetos por desplome. El 36.4% de los trabajadores
consideran gue estan expuestos a altas demandas de trabajo, con poca posibilidad

de opinidon y de desarrollo (68.6%) y con poco apoyo social (47.9%)(5).

En Argentina en el afio 2019, segln el Departamento de Estudios Estadisticos
de la Superintendencia de riesgos en el trabajo (SRT) elabordé el informe en el cual
refleja que el indice de incidencia de fallecidos global fue de 62,1 por cada millon
de trabajadores, mostrando un descenso de 13,8% respecto del afio anterior. En
cuanto a las enfermedades profesionales, cabe sefialar que el indice de incidencia
aumento un 30%. Se registraron un total de 27.898 durante el afio 2019, de las

cuales 13.591 tuvieron dias de baja laboral y/o secuelas incapacitantes(6).

En nuestro pais el 90,7% de la poblacion laboral del sector construccion del
Peru son obreros, siendo la fuerza laboral més grande de este grupo poblacional,
segin detalles indicados en la encuesta de Demanda Ocupacional 2018 del
Ministerio del Trabajo y Promocién de Empleo, el 5% de la poblacién es personal

con educacion técnica y sélo un 3.6% es personal con formacion profesional (7).

En el Peru en el afio 2019 segln la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO)
2019 y la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) se estima que un 40,8% del
empleo de Per0 se encuentra en sectores de riesgo alto y otro 8,4%, en sectores de

riesgo medio-alto, lo cual refleja una alta probabilidad de que estos trabajadores
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pierdan su empleo o vean reducidas sus horas de trabajo, con posibles recortes
salariales. En 2019 hubo una reduccidn de la poblacién ocupada, los mas golpeados
por la pandemia del Covid 19 también han sido los trabajadores que desarrollaron

actividades productivas en el sector construccion (8).

En Lima metropolitana el ingreso laboral promedio real mensual de los 3,6
millones de personas ocupadas se redujo en 10,5%, al pasar de S/ 1 747 en el
trimestre movil junio-agosto 2019 a S/ 1 563 en igual periodo de 2020. En Limay
el Callao, en el tercer trimestre del afio 2019 se registré una informalidad laboral
que alcanzo el 57,2% y 54,3%. EIl sector de la construccion registré una tasa de
informalidad del 78,4%. Estos datos son relevantes puesto que afecta los ingresos
econdmicos de los trabajadores de construccion repercutiendo indirectamente en su

estado de salud (8).

No es ajeno de esta problematica los trabajadores del proyecto inmobiliario
Villa Convivium — Lima. Que se encuentra ubicado en el jr. Salaverry 245
Magdalena del Mar a una cuadra de la Av. Sucre y pocas cuadras antes de la Av.
Brasil. Segun los datos obtenidos de una entrevista con el supervisor del area de
salud y seguridad del proyecto se obtuvo los siguientes datos: Actualmente cuenta
con 120 trabajadores de las cuales el 15% son trabajadores administrativos y un
85% son trabajadores operativos. La mayoria de los trabajadores son adultos
maduros y son adultos maduros. El proyecto inmobiliario cuenta con personal
especializado en salud ocupacional responsables en vigilar la salud de los

trabajadores, prevenir situaciones de riesgo y promover una cultura en salud (9).
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La mayoria de los trabajadores viven en zonas periféricas de la ciudad, y son de
sexo masculino. Muchos de estos trabajadores tienen una alimentacion basada en
carbohidratos y lipidos debido al aumento de gasto de energia que realizan
diariamente. Debido al tipo de labor que realizan que consiste en un tiempo definido
de acuerdo al avance de la obra, la mayoria de los trabajadores tienen un trabajo

eventual de acuerdo a las necesidades del proyecto (9).

Los trabajadores estan expuestos a lesiones en la espalda como lumbalgia,
hernias, dafios auditivos. Otros accidentes laborales mas frecuentes son: proyeccion
de particulas a la vista, caidas, esguince, luxaciones y golpes es las manos. Segun
un reporte de los Gltimos incidentes laborales, no se encontraron dafio severo o
grave en la salud de los trabajadores. Los trabajadores poseen recursos técnicos y
de informacion para la disminucién de accidentes y enfermedades laborales debido
de una capacitacion constante por parte del area de salud y seguridad de la empresa.
Con ello mejorando su condicion laboral y si mismo les ayuda a continuar con un

estilo de vida saludable (9).

Debido a esta problemética se formul6 el siguiente enunciado:

¢Cuales son los determinantes de la salud y estilos de vida en los trabajadores del

proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 20217

Para poder contestar el anterior enunciado se planted el siguiente objetivo genera:

Identificar los determinantes de la salud y estilos de vida en los trabajadores del

proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021.

Para poder conseguir el objetivo general, se planted los siguientes objetivos

especificos:
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e Identificar los determinantes biosocioeconémico (edad, condicién de trabajo,
ingreso econdmico, grado de instruccion, sexo, ocupacion; entorno fisico:
servicios béasicos, saneamiento ambiental y Vivienda) en los trabajadores del
proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021.

e Identificar los determinantes de los estilos de vida: habitos personales
(Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica y Alimentos que consumen) de los

trabajadores del proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021.

La presente investigacion aporta bibliografia sistematizada y actualizada sobre
las variables de estudio; ademas, serviré de referente para la realizacion de proximas
investigaciones en el campo de enfermeria. Asimismo, permitira a los estudiantes
y profesionales del area desarrollar sus conocimientos sobre los determinantes
biosocioecondmicos y estilo de vida de los trabajadores del proyecto inmobiliario,

tratdndose de un tema poco estudiado a nivel nacional.

Esta investigacion brinda conocimientos a los estudiantes de la Universidad
Catolica los Angeles de Chimbote, y a la vez promueve e incentiva a continuar el
tema de la investigacion y asi poder conocer y mejorar estos determinantes, ya que
serd la Unica manera de disminuir los indices de enfermedad y pobreza, mejorar la
calidad de vida de los trabajadores. También fomenta la comprension del enfoque
de determinantes sociales y su beneficio para una salud publica que busca la
equidad en salud y mejorar la salud de los trabajadores.

La investigacion permitira identificar los determinantes biosocioeconémicos y
estilo de vida de los trabajadores del proyecto inmobiliario, cuyos resultados
serviran a los dirigentes de esta u otras empresas para elaborar estrategias que

mejoren la seguridad y salud de los trabajadores.
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También es beneficioso para las autoridades regionales de la Direccién de
Salud y municipios en el campo de la salud, asi como para la poblacion a nivel
nacional; porque los resultados de la investigacion contribuye a que la poblacién en
general identifique sus determinantes de la salud y se motiven a operar cambios en
conductas promotoras de salud, ya que al conocer sus determinantes pueden
disminuir el riesgo de contraer alguna enfermedad, favorecer su salud, su bienestar,
y a la vez mejorar su calidad de vida.

Aporta también a entidades del gobierno para la implementacion de
lineamientos de salud con este sector laboral. Asimismo, incluye a todos el
fortalecer el rol de la enfermera en la salud pablica, mediante acciones preventivas-

promocionales en el cuidado de la salud de esta poblacion.
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I1.REVISION DE LITERATURA
2.1 Antecedentes de la Investigacion:
A Nivel Internacional:

Da Silva J, et al (10). Realiz6 un estudio “El consumo de alimentos y su
asociacion con la actividad fisica en el tiempo libre en trabajadores industriales
brasilefios, 2020”. Con el objetivo de investigar el efecto de diversas
combinaciones de consumo de alimentos en las asociaciones con dominios de
AF (ocio y desplazamientos) entre los trabajadores. Su estudio fue de tipo
transversal y estuvo conformada por 52.774 trabajadores. Tuvo como resultado
que los trabajadores con un consumo simultdneamente adecuado de frutas,
verduras, dulces y bocadillos tenian 2,29 (1,74; 2,99 valor de p <0,001) mas
probabilidades de realizar actividad fisica en su tiempo libre (AFLT). Concluy6
que el comportamiento de consumo de alimentos entre los trabajadores que
practicaban actividad fisica de ocio era mejor en comparacion con los que no lo
hacian.

Rangel L (11). Desarroll6 un estudio denominado “Estilo de vida en
trabajadores de Bucaramanga y su area metropolitana. Colombia, 20177, tuvo
como objetivo evaluar factores de riesgo de un estilo de vida no saludable y su
asociacion con el exceso de peso en trabajadores. Estudio de corte transversal
analitico. Se analizé un total de 258 trabajadores. Se encontré que 56.98% eran
mujeres y la mediana de edad fue de 34 afos. La prevalencia de exceso de peso
fue del 48.06% y se encontrd asociacion con los siguientes factores: edad e
ingresos mensuales. Se concluyo que la edad >35 afios y los ingresos salariales
mensuales mayores son mas frecuentes en las personas con sobrepeso y obesidad

como consecuencia de un estilo de vida no saludable.
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Salazar J, Martinez A, et (12). Realizd una investigacion en México
denominado “Estilo de vida relacionada con la salud y obesidad en trabajadores
de Jalisco, Meéxico, 2016” tiene como fin evaluar los patrones de calidad de
vida relacionada con la salud y algunos comportamientos de estilo de vida de
los trabajadores. Se utilizd un disefio transversal con una muestra de 392
trabajadores. Tuvo como resultado que la mayoria era mujer (65.1%), soltera
(72%), en su mayor parte trabajadoras de produccion (91%). Concluy6 que
existen estilos de vida no saludable, asi como un deterioro fisico e incremento
en la percepcion de malestares de salud asociados al incremento de Indice de
masa corporal en los trabajadores con diferencias significativas por género.

Norte A, et al (13). En su investigacion “Estudio de factores de riesgo de
enfermedad en trabajadores espafioles, 2016 tuvo como objetivo analizar los
factores de riesgo de enfermedades en los trabajadores. el estudio fue de tipo
transversal descriptivo conformado por 124 trabajadores. Encontr6 que el 46,6%
son mujeres y 53,4% son hombres , el 12% de mujeres y el 10,5% de los hombres
presentan obesidad; ademas, el 32% de mujeres y el 23,7% de los hombres no
realizan actividad fisica. Conluydé que los habitos alimentarios de los
trabajadores se asemejan al patron alimentario de dieta mediterranea,
considerado saludable. Ademas, la gran mayoria presenta un peso adecuado, no
fuma y practica actividad fisica de forma regular.

A Nivel Nacional

Vasques J,(14). En su estudio sobre “Determinantes de la Salud de los

Trabajadores de la Empresa Compositan Alto, Moche 2018 pretendi6 describir

los Determinantes de la Salud de los Trabajadores. Su muestra fue de 150
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trabajadores. Su investigacion fue de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de
una sola casilla. Tuvo como resultado que, la mayoria son mujeres, casi la
totalidad tienen casa propia, el ingreso econémico es de 1000 a 1400, la mayoria
tienen viviendas multifamiliar, trabajo estable, techo de material noble, con
agua, bafio propio, gas y energia permanente. Concluye que, la mayoria duermen
6 a 8 horas, realizan actividad fisica, mas de la mitad consumen fruta 1 o 3 veces
/ semana y diario pan. En su totalidad no reciben apoyo social natural ni
organizado; la totalidad cuentan con Seguro ESSALUD, y finalmente refieren
que hay presencia de pandillaje cerca de sus casas.

Aguirre N, (15). Realiz6 un estudio denominado “Determinantes de la salud
de trabajadores de una empresa, Trujillo_2018” cuyo objetivo fue determinar los
Determinantes de la salud de los trabajadores. La muestra fue de 140
trabajadores. El estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de una
sola casilla, de corte transversal. Tuvo como resultado que el 89% (125) son de
sexo masculino, el 51%(72) son adultos jovenes, 54%(75) tienen secundaria
completa / incompleta. Concluye que en las dos Gltimas semanas la actividad
fisica que realiz6 durante més de 20 minutos es caminar, mas de la mitad fuman,
pero no lo hacen diariamente, tienen una frecuencia de beber bebidas alcohdlicas
ocasionalmente, duermen de 6 a 8 horas diarias, no se realizan ningn examen
médico peridédicamente, ni realizan ninguna actividad fisica por mas de 20
minutos.

Serrano E,(16). En su investigacion “Estilos de vida relacionado con el
sobrepeso en los trabajadores de la empresa Shahuindo SAC Cajabamba 2017”.

Se propuso determinar los estilos de vida de los trabajadores. Su estudio fue de
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tipo descriptivo, no experimental transversal, prospectivo, y cuantitativo.
Trabajo con 50 trabajadores. Sus resultados: En el ambito o dimension
nutricional, un 65% mostraron un estado no saludable; en la dimension ejercicio,
el 88% no saludables; en responsabilidad en salud, el 83% presenta un estilo de
vida no saludable; en el manejo del estrés, 80% presenta un estilo no saludable;
soporte interpersonal, un 59% no saludable, en la dimensién auto realizacion; el
58% presenta un estilo de vida no saludable. Concluye que los trabajadores
tienen un estilo de vida no saludable en un 70%.

Bernuy G, (17). Realizé en Puno una investigacion denominada “Estilo de
Vida y Factores de riesgo psicosocial de los trabajadores de una empresa
constructora, 2016” con el objetivo de describir el estilo de Vida de los
trabajadores. Su estudio fue del tipo descriptivo observacional de corte
transversal. Conto con 433 trabajadores. Obtuvo como resultado que el estilo de
vida de los trabajadores de la empresa Constructora fue calificado como
“buena”, teniendo una mejor calificacion la salud fisica del personal operativo y
la salud mental del personal administrativo. El 33.26% esta expuesto a un riesgo
psicosocial alto y 36.72% a riesgo medio. Concluy6 que todos los trabajadores
evaluados tienen un buen estilo de vida y estan afectos a riesgo psicosocial que
pueden afectar el desarrollo de sus actividades laborales, como personales y en
definitiva afectar en un futuro su salud mental y fisica.

A Nivel Local

Capcha K, (18). Realiz6 un estudio denominado. “Condiciones de trabajo,

salud y el estilo de vida de los trabajadores que laboran en tres empresas Nafia,

Lurigancho-Chosica, 2018”. Con el objetivo de determinar la relacion entre las
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condiciones de trabajo, salud y el estilo de vida de los trabajadores. Su
metodologia tuvo un enfoque cuantitativo, de disefio no experimental, corte
transversal, y de tipo correlacional. La muestra comprendio 192 trabajadores.
Obtuvo como resultado que existe relacion entre las variables, condiciones de
trabajo, salud y el estilo de vida. Concluyd que la mayoria tienen condiciones
inadecuadas de trabajo y salud, y en un menor porcentaje presentan condiciones
adecuadas de trabajo y salud. La mayoria tienen un estilo de vida no saludable,
y en un menor porcentaje presentan un estilo de vida saludable en la empresa
donde laboran.

Cruz C,(19). En su tesis realizada en la ciudad de Lima denominada “Estilo
de vida relacionada con la salud y morbilidad indetificada en trabajadores de una
empresa constructora, 2018”. Tuvo como fin conocer los niveles de estilo de
vida relacionada con la salud y la morbilidad en trabajadores. Su estudio fue de
tipo descriptivo, observacional, de disefio transversal. Se evaluaron 260
trabajadores. Encontr6 que el 30.7% tuvo Dislipidemia, el 14.6% Obesidad, el
1.5% Hipertension arterial y el 1.5% trastornos osteomusculares. Concluye que
a pesar de que la mitad de la poblacién en estudio tuvo morbilidad identificada,
las patologias halladas no condicionaron inaptitud médica para el trabajo, ni
mucho menos dependencia fisica.

Ramos M, (20) . En su estudio “los estilos de vida en pacientes de| servicio
de cardiologia en la clinica Medicina Empresarial de Prevencion en Salud
Ocupacional, Lima 2016 tiene como fin determinar los estilos de vida en los
trabajadores. Su estudo fue de enfoque cuantitativo, aplicativo, descriptivo

simple, prospectivo y de corte transversal. La muestra fue de 65 trabajadores.
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Los resultados obtenidos fueron de un total de 65 pacientes (100%)encuestados,
obtuvo que 40 (61.5%) presenta un estilo de vida no saludable, teniendo en
cuenta que son trabajadores con algun tipo de problema (sobrepeso, obesidad,
diabetes, hipertension y/o enfermedad cardiovascular), en la dimension fisica
obtuvo que 46 (53.85%) presenta un estilo de vida no saludable. Concluyo6 que
los estilos de vida de los trabajadores atendidos en dicha clinica ocupacional no
son saludables.

2.2 Bases teoricas y conceptuales de la investigacion
2.2.1. Bases teoricas de la investigacion
El presente estudio de investigacion se basa en la teoria de los

determinantes de la salud del reconocido Mack Lalonde, Dahlgren vy
Whitehead.

El honorable Marck Lalonde, es un renonbrado legista que ejercid en
Canada, como presidente del Ministerio de Salud, perteneci6 a la “Asamblea
Legislativa de Ontario”, siendo miembro del partido Liberales de Ontario. En
el aflo 1972 propuso una medidas de reforma para todo el sistema de seguridad
social del pais. Siendo lider de esas politicas, para el afio 1974 divulgo el
documento Nuevas Perspectivas sobre la Salud de los canadienses que llego a
denominarse el “informe Lalonde”. Para Lalonde la salud y/o la enfermedad
no solo se limitaba solo a factores bioldgicos o a organismos patdgenos
infecciosos, sino que tambien mayormente las enfermedades poseian factores
sociecondmicos que predisponian su aparicion y desrrollo.

Este modelo presentado fue reconocido en varios paises por tener una
perspectiva orientada hacia la promocion de un buen estado de salud vy

prevencion de padecimientos (21).

23



El modelo de los determinantes de la salud que actualmente es usado en
muchos paises para orientar sus politicas de salud, identifica al estilo de vida
de forma Unica de cada persona, de la misma forma al ambiente que influye al
individuo, la biologia humana y los servicios de salud; enfatizando que la salud
de la poblacion no solo mejora con la obtencion de sistemas de salud optimos,
sino que obtiene por el equilibrio de los suigientes factores “la biologia
humana, los estilos de vida, el medio ambiente y el sistema sanitario”. Dando
mayor responsabilidad como causante de la salud a los estilos de vida. Inclusive
Lalonde hace referencia a la desigualdad y déficit del presupuesto que se asigna
generalmente al sector salud, afirmando que el mayor presupuesto nacional

debe ser hacia el sector salud (22)

FACTORES
BIOLOGICOS

ESTILO
DE VIDA

SERVICIOS
DE SALUD

Modelo de Marc Lalonde
Para Lalonde el Medio Ambiente incluye a todos los elementos
concernientes con la salud que esta fuera del &mbito bioldgico del humano y
de los cuales hay un cierto nivel de intervencion. Como por ejemplo esta el
aseguramiento de alimentos aptos para el consumo humano, el abastecimiento

de agua potable y otros recursos ambientales necesarios para la poblacion. Asi
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tambien esta el control y dismunicién de la polucidon del aire y agua, la
contaminacion auditiva, el control de los desechos y aguas servidas de las
industrias. Todo ello como efecto perjudiciales que trae consigo las sociedades
y su globalizacion (22).

El Estilo de Vida se entiende como a las decisiones que toma la persona
respecto a su salud y de las cuales tiene casi todo el control. Desde un enfoque
de la salud, las decisiones inadecuadas y ejercicio de estas acarrean riesgo para
el individuo. En el caso de que el riesgo se transforma en un padecimiento real
o muerte se afirma que el estilo de vida optado de la persona contribuyo a dicho
resultado (22).

El componente de la Biologia Humana encierra aspectos relacionados con la
salud ya sea en el ambito fisico y mental manifestados en el organismo como
resultado de la biologia bésica del ser humano. Engloblando la sucesion
genética, procesos de maduracion y envejecimiento de los sistemas organicos.
La biologia humana repercute en la salud de diversas formas. Este factor
favorece en la aparicion de enfermedades del tipo cronicas, alteraciones
genéticas, malformaciones congénitas aumentando la tasa de morbi mortalidad.
Esta claro que los padecimientos consecuenctes de la biologia humana
originando perjuicio a la salud y elevados costos en su tratamientos (22).

En cuanto al componente Sistema de Salud, implica el ejercicio de la medicina,
enfermeria u otras profesiones relacionados al campo de la salud asi como
tambien los servicios de salud ofrecido en hospitales, centros de salud, clinicas
especilizadas y otros servicios sanitarios. A todo ello generalmente se

denomina “Sistema de Atencion en Salud” en la cual se invierte gran porcentaje
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del presupuesto nacional para control y tratamiento de enfermedades que
mayormente son prevenibles (22).

El modelo de Dahlgren y Whitehead explica como las diferencias injustas
en salud son resultado de las relaciones de los niveles de condiciones
generadores, iniciando desde el nivel individuo , pasando por el nivel
comunitario hasta alcanzar el nivel de las condiciones socioeconomicos,
culturales y ambientales. Este modelo fue planteado por Goran Dahlgren y
Margaret Whitehead para exhortar a la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) el establecimiento de sélidas y efectivas estrategias de promocion de
la salud en los paises europeos y es una prueba fehaciente de las desigualdades
en salud en el Reino Unido y al “Comité de Aseguramiento de la Salud del
Pablico en el Siglo XXI del Instituto de Medicina de las Academias Nacionales

de EE.UU” (23).

DSS proximales

DSS distales

Modelo de Dahlgren y Whitehead

Este esquema de salud instituye cuatro capas o niveles de influencias. El

primero es el de estilo de vida compuesta por habitos alimenticios, suefio,
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consumo de alcohol, fumar, actividad fisica, actividad sexual y los gastos de
consumo, etc”. En el segundo nivel tenemos a las redes sociales, familiares y
comunitarias incluyendo las relaciones interpersonales y comunitarias, la
solidaridad social, el entorno vecindario, relaciones entre miembro-grupo que
influye tanto en la evolucion personal como en la dindmica grupal, etc. En el
siguiente nivel podemos hallar las condiciones materiales y sociales en las
cuales el individuo se desarrolla, esta agrupado por la vivienda, el agua y
saneamiento, la seguridad social, la educacion, el empleo, el ambiente de
trabajo, la produccion y disponibilidad de alimentos, los servicios de atencion
de salud, el transporte, etc. En el cuarto y ultimo nivel se ubica las condiciones
sociales, econdmicas, culturales y ambientales, incluyendo el &mbito politico,
las desigualdades sociales y econdmicas, las inclusiones sociales, la proteccion
ambiental, valores culturales como la tolerancia a la diversidad, politicas y
normas sociales en tanto a los niveles globales, como internacionales,
nacionales, regionales y locales (23).

En el esquema se expone la forma en que el sector sanitario debe trabajar
relacionado con los demas sectores y que las redes de la comunidad son
fundamentales para ello, creando asi buenas politicas de salud. Los niveles
deben ser consideradas en las politicas de salud que procure mejorar los estilos
de vuda y comportamientos individuales, fortalecer los apoyos comunitarios,
optimar las condiciones de vida y empleo y determinar cambios estructurales a
largo plazo en beneficio de la salud poblacion. Como los modelos expuestos
por Dahlgren y Whithead, se considera una pendiente que va desde la esfera

individual de las practicas en salud hasta el Estado, conteniendo las estructuras
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intermedias como la comunidad, servicios de salud, educacion, territorio y
trabajo (24).

En el modelo de determinantes de salud constan de tres tipos de determinantes
(25).

¢ Determinantes Estructurales, lo componen las caracteristicas socioeconémicas
y politicas asi como la organizacion social. El contexto social, econémico y
politico influye claramente sobre la estructura social y sobre la reparticion del
poder y los recursos; tal asi que se puede afirmar que el nivel de educacion
repercute en la ocupacion y ésta Ultima en el ingreso econdmico. Aqui se
ubican tanbiem las relaciones de etnia como también de género. Estos
determinantes son afectados por las situaciones socio politicas “las politicas
macroecondmicas, los tipos de gobierno, politicas publicas y sociales, los
valores sociales y los culturales”. Un ejemplo de ello es la educacién, el ingreso
y la ocupacion.

e Determinantes Intermediarios, son un conjunto de elementos diferenciados
como las eventualidades materiales (condiciones de trabajo, de vida,
disponibilidad de alimentacién, etc) comportamientos individuales, también
incluye factores psicosociales y biologicos. El sistema de salud es un
determinante social intermediario, en conjunto todos son diversos segun la
posicidn socioecondmica donde se ubique.

¢ Determinantes Proximales, considerada como la conducta o comportamiento
personal y la promocion de una vida saludable o no saludable. El término salud
comprendida como «un completo estado de bienestar fisico, mental y social, y

no solo la ausencia de enfermedad» esta aun vigente después de casi 60 afos.
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Es asi que la practicas del cuidado de la salud no debe ser sol orientadas en la
causa de la enfermedad, sino también en los determinantes de la salud.

El modelo conceptual de los determinantes de la salud es el mas
frecuentemente empleado en la actualidad, por ser mas amplio y comprensivo
y acomodarse mejor a la multiplicidad de factores que intervienen en la
produccidn de las enfermedades actuales. Esta conceptualizacion de la salud
en las principales divisiones (biologia humana, estilos de vida, medio ambiente
y sistema sanitario) permite una aproximacion mas equilibrada al desarrollo de
una politica de salud en comparacién a las tradicionales concepciones en este
terreno.

2.2.2 Bases conceptuales de la investigacion

Desigualdad en salud: Se refiere a las diferencias en la salud de los
individuos o los grupos. Cualquier aspecto cuantificable de la salud que varia
entre individuos o segun agrupamientos socialmente relevantes puede
denominarse una desigualdad en salud. En la conceptualizacion de desigualdad
en salud esta ausente cualquier juicio moral sobre si las diferencias observadas
son razonables o justas(26).

Inequidad en salud: Son las diferencias injustas y evitables en el ejercicio de
los derechos fundamentales a la salud y la seguridad social en salud v,
principalmente, en el acceso a los servicios y prestaciones de salud. Estas
disparidades resultan de las condiciones en que la poblacion nace, crece, vive y
envejece en relacion con los factores o determinantes de la salud, entre ellos, el
desempefio del sistema nacional de salud y su financiamiento(27).

Equidad en salud: Incluye aspectos relacionados con el logro de la salud y
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la posibilidad de lograr buena salud, y no sé6lo con la distribucion de la atencion
sanitaria. Pero también incluye la justicia de los procesos y, por lo tanto, debe
prestar atencion a la ausencia de discriminacion en la prestacion de la asistencia
sanitaria (28).

Trabajador de una empresa constructora: Es toda persona que realiza de
manera voluntaria, una labor de construccién para una empresa dedicada a tal
actividad a cambio de un pago. Para este estudio, el trabajador de construccion
civil serd aquel que realiza actividades civiles de montaje electromecanico,
conexiones eléctricas, mantenimiento de equipos pesados y conduccion de

equipos moviles (29).
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I1I.METODOLOGIA

3.1 Tipo, nivel y disefio de la investigacion
3.1.1Tipo
Descriptivo: Tiene por finalidad representar el aspecto de algo o de alguien,
explicando sus caracteristicas, sus partes, o cualidades (30).
3.1.2 Nivel
Cuantitativo: Son aquellas que pueden ser medida en términos numéricos (30).
3.1.3 Disefio de la investigacion
Disefio de una sola casilla: Utiliza un solo grupo con el objetivo de obtener un
informe aislado de lo que existe en el momento del estudio sirve para resolver
problemas de identificacion (30).
3.2. Poblacion y muestra
3.4.1 Universo muestral:
La poblacion total estuvo formado por 120 trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium _Lima.
3.4.2 Unidad de analisis
Cada trabajador del proyecto inmobiliario Villa Convivium_ Lima.
3.3 Criterios de inclusion y exclusion
3.3.1 Criterios de inclusion
-Trabajador del proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima con mas de un
mes de actividad laboral.
-Trabajador del proyecto inmobiliario Villa Convivium _Lima que accedi6 a
colaborar en la investigacion.
-Trabajador del proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima que desed
libremente participar en el cuestionario como informante sin interés en
situacién socioecondmica, sexo y grado de escolarizacion.

3.3.2 Criterios de exclusion
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-Trabajador del proyecto inmobiliario Villa Convivium — Lima con algun
trastorno en la comunicacion.

3.4. Definicidn y operacionalizacion de variables
I. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
Sexo
Definicion conceptual

Condicion orgénica, masculina o femenina de los animales y plantas (31).

Definicion Operacional.
Escala nominal

= Masculino

= Femenino

Edad

Definicion conceptual

Tiempo transcurrido desde del nacimiento de un individuo hasta el nimero
de afios cumplidos de la persona en el momento del estudio (32).

Definicion operacional

= Adulto Joven (18 afios a 29 afios 11 meses 29 dias)
» Adulto Maduro (De 30 a 59 afios 11 meses 29 dias)
» Adulto Mayor (60 a mas afos)

Grado de Instruccion

Definicion Conceptual

Se refiere al nivel de instruccion para hacer referencia al grado académico
que se ha alcanzado en la educacion formal (33).

Definicion Operacional

Escala Ordinal

= Sin nivel instruccion
= |nicial/Primaria

= Secundaria Completa / Secundaria Incompleta
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= Superior no universitaria
= Superior Universitaria
Ingreso Econémico

Definicion Conceptual
Son el sustento econémico de la unidad familiar y proviene de fuentes como
de rentas (34).

Definicion Operacional
Escala de razon

= Menor de 750

=De 751 a 1000

= De 1001 a 1400

= De 1401 a 1800

= De 1801 a mas

Ocupacién

Definicion Conceptual
Hace referencia al &mbito laboral, que se utiliza en un sentido amplio y que
engloba toda actividad que realiza la persona (35).

Definicion Operacional
Escala Nominal

= Trabajador estable

= Eventual

= Sin ocupacion

= Jubilado

= Estudiante

Vivienda

Definicion conceptual

Refugio donde se asienta y desarrolla la persona fisica, como refugio
elemental que sirve a la satisfaccion de sus necesidades primarias y

proteccion de su intimidad (36).
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Definicion operacional.
Escala nominal

= Vivienda Unifamiliar

= Vivienda multifamiliar

= Vecindada, quinta choza, cabafia
= L_ocal no destinada para habitacion humana
= Otros

Tenencia:

= Alquiler

= Cuidador/alojado

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

= Propia

Material del piso:

= Tierra

= Entablado

= | oseta, vinilicos o sin vinilicos

= Laminas asfélticas

= 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

Miembros de la familia que duermen por habitaciones:
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=4 a méas miembros

=2 a 3 miembros

= Individual
Abastecimiento de agua:
= Acequia

= Cisterna

* Pozo

» Red pablica

= Conexion domiciliaria
Eliminacion de excretas:
= Aire libre

= Acequia , canal

= Letrina

= Bafio publico

= Bafio propio

= Otros

Combustible para cocinar:
= Gas, Electricidad

= |efia, Carbén

= Bosta

= Tuza (coronta de maiz)
Energia Eléctrica:

= Sin energia

= L ampara (no eléctrica)

= Grupo electrégeno

= Energia eléctrica temporal
= Energia eléctrica permanente
» Vela

Disposicion de basura:

= A campo abierto

= Al rio

= En un pozo
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= Se entierra, quema, carro recolector
Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa:
= Diariamente
= Toda la semana pero no diariamente
= Al menos 2 veces por semana
= Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas
Eliminacion de basura:
= Carro recolector
= Monticulo o campo limpio
= Contenedor especifico de recogida
= Vertido por el fregadero o desagie
= Otros
Il. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

Definicion Conceptual

Patrones conductuales que benefician o perjudican la salud del individuo,
que son aprendidos y que surgen de una eleccion individual interna
consciente e inconsciente a la vez (47).

Definicién 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 alcoholicas
= Diario

= Dos a tres veces por semana

» Una vez a la semana

= Una vez al mes

36



= Ocasionalmente

= No consumo

Numero de horas que duermen:
»6 a 8 horas

=08 a 10 horas

=10 a 12 horas

Frecuencia en que se bafan:

= Diariamente

= 4 veces a la semana

= No se bafia

Realiza algun examen medico periodico en un establecimiento de
salud

Escala nominal

= Si

=No

Tipo de actividad fisica que realiza en tiempo libre:
Escala nominal

= Caminar

» Deporte

» Gimnasia

= No realiza

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

Escala nominal

= Caminar

» Gimnasia suave

= Juegos con poco esfuerzo

= Correr

= Deporte

= Ninguna

Alimentacion

Definicion Conceptual
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Modo voluntario y consciente en que se proporcionan al organismo las
sustancias necesarias para su mantenimiento y desarrollo (48).

Definicion Operacional

Escala ordinal

Dieta:Frecuencia de consumo de alimentos:

= Diario

= 3 0 Mas veces por semana

= 1 0 2 veces a la semana

= Menos de 1 vez a la semana

= Nunca o casi nunca
3.5. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnicas

Se utiliz6 la entrevista para la aplicacion del instrumento en este trabajo de
investigacion
Instrumento:

Se us6 una herramienta para la cogida de informacion que se especifican a
continuacion:
Instrumento No 01

Estuvo hecho en base al Cuestionario acerca de los determinantes de la
salud en trabajadores del Peru. Hecho por Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes
y estuvo conformado por 21 items en 3 fragmentos de la siguiente forma
(ANEXO 3)
*Informacion de Identificacion, es en el cual se consiguié las iniciales o
seudonimo de los trabajadores.
*Los determinantes del entorno biosocioeconémico de los trabajadores (grado
de instruccidn, ocupacion, sexo, ingreso econdémico, vivienda, eliminacion de

excretas, agua, energia eléctrica y combustible para cocinar).
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*Los determinantes de los estilos de vida de los trabajadores: como los habitos
personales (actividad fisica, alcoholismo, tabaquismo, frecuencia del bafio y
horas de suefio), y los alimentos que ingerieron los trabajadores.

Control de Calidad de los datos:

EVALUACION CUALITATIVA:

Se realizd por medio de la consulta a personas del campo de la Salud que
procedieron como jueces; este trabajo se ejecuto en tertulias, con el objetivo de
valorar la propuesta del Cuestionario sobre determinantes de la salud de los
trabajadores en el Per( desarrollado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, Directora
de la presente linea de Investigacion.

En las tertulias se propuso a los colaboradores como consejeros acerca de
la matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del cuestionario,
para su analisis y socializacion de las opiniones, luego cada participante expuso
las observaciones realizadas al cuestionario planteado, las cuales permitieron
realizar los arreglos necesarios a los enunciados y categorias de respuestas de
las preguntas acerca de los determinantes de la salud en los trabajadores en el
Perd.

EVALUACION CUANTITATIVA

Validez de comprendido: Se buscé a través de la calificacién por medio
del juicio de diez peritos, sobre la eficacia de los componentes de acuerdo a lo
formado estimado por dimensiones. Para resultados de este estudio, se usé para
la valoracion de la eficacia de contenido la formula de V de Aiken (Penfield y

Giacobbi, 2004).
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3.6.

Donde:

X : Es la medida de las calificaciones de los jueces en la muestra.
I: Es la calificacion mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles

El coeficiente de V Aiken total es de 0,998, este valor sefialé que el
instrumento es valido para recabar informacidn respecto a los determinantes de
la salud en los trabajadores en el Pert (Anexo 2).

Confiabilidad
Confiabilidad inter evaluador

Se valor6 empleando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, avalando que el hecho no se ha
alterado. Se ejecuta a un minimo de 15 personas.

La variable de kappa facultd el estudio del nivel de coherencia en las
clasificaciones a partir de dos aplicaciones del cuestionario, los valores del
coeficiente kappa que oscilan entre 0,6 y 0,8 se consideran aceptables y
aquellos que se sitdan por encima de 0,8 se interpretan como muy buenos.
(Anexo 3) (51).

Plan de anélisis.

Se gestiono la autorizacion respectiva, con el supervisor del area de salud

y seguridad de la empresa, para la aplicacion del instrumento a los trabajadores.

Se coordind vias llamadas o Whatsapp, con los trabajadores , la disponibilidad
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y el tiempo para la aplicacion del instrumento en una fecha determinada.

Se informo6 a los trabajadores, el proposito que presenta la aplicacion del
instrumento y se enfatiz0 que todo el proceso se desarrolla de forma
confidencial.

Se solicitd el consentimiento de los trabajadores para la participacion en la
aplicacion del instrumento.

Se aplico el intrumento a los trabajadores con previa explicacion del contenido
e instruccion del mismo.

El instrumento tuvo una duracion de 10 minutos.

Analisis y Procesamiento de los datos:

Los datos fueron ingresados a una base de datos de Microsft Excel para
luego ser exportados a una base de datos en el software PASW Statistics,
version 18.0, para su respectivo procesamiento. Para el andlisis de los datos se
elaboro tablas de distribucion de frecuencias absolutas y relativas porcentuales.

De igual manera sus respectivos gréaficos estadisticos.
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3.7. Matriz de consistencia

salud y estilos de

vida en los
trabajadores del
proyecto

inmobiliario  Villa

Convivium_Lima,
2021.

determinantes de la

salud y estilos de

vida en los
trabajadores del
proyecto

inmobiliario  Villa

Convivium_Lima,
2021.?

determinantes de la

salud y estilos de

vida en los
trabajadores del
proyecto

inmobiliario  Villa

Convivium_Lima,
2021..

biosocioeconémico (edad, condicién de
trabajo, ingreso econémico, grado de
instruccion, sexo, ocupacion; entorno
fisico: servicios bésicos, saneamiento
ambiental 'y Vivienda) de los
trabajadores del proyecto inmobiliario
Villa Convivium_Lima, 2021.
*Identificar los determinantes de los
estilos de vida: habitos personales
(Tabaquismo, alcoholismo, actividad
fisica y Alimentos que consumen) de
del
inmobiliario Villa Convivium_Lima,
2021.

los  trabajadores proyecto

investigacién

Descriptivo y cuantitativo
Disefio de la investigacion
De una sola casilla
Poblacién total :

120

proyecto

del
inmobiliario

trabajadores

Villa Convivium — Lima.
Unidad de analisis
Cada

proyecto

del

inmobiliario

trabajador

Villa Convivium — Lima.

) ENUNCIADO OBJETIVO ) )
TITULO DEL GENERAL OBJETIVO ESPECIFICOS METODOLOGIA VARIABLES
PROBLEMA
Determinantes de la | ;Cudles son los | Identificar los | *Identificar los determinantes | Tipo y nivel de | Determinantes de la

salud

Determinantes
Estilos de vida
Trabajadores de

construccion civil
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3.8 .. Principios éticos
El presente estudio de investigacion fue aplicado bajo los principios éeticos que
rigen la actividad investigativa ULADECH, Catdlica version 002, aprobado por
acuerdo del Consejo Universitario. Los instrumentos respetd y cumplio los
criterios éticos de la investigacion(37).
Proteccidén a las personas: Se respeto la dignidad humana, la identidad, la
diversidad, la confidencialidad y la privacidad de los trabajadores de construccién.
Libre participacion y derecho a estar informado: Los trabajadores que
formaran parte de la investigacion tendran el derecho a tener conocimiento acerca
del proposito del estudio. Asi mismo tienen la libertad de participar por voluntad
propia.
Las personas que desarrollan actividades de investigacion tienen el derecho a estar
bien informados sobre los propdsitos y finalidades de la investigacion que
desarrollan, o en la que participan; asi como tienen la libertad de participar en ella,
por voluntad propia (Anexo 05).
Beneficencia'y no maleficencia: Se basé en el bienestar del trabajador , sin causar
dafio y disminuir los posibles efectos adversos y maximizar los beneficios a los
trabajadores de construccion.
Justicia: Se tomd las precauciones necesarias, asi mismo se reconocio la equidad
y la justicia a los trabajdores que participaron en la investigacion derecho a
acceder a sus resultados.
Integridad cientifica: Se evaluo y declaro dafios, riesgos y beneficios potenciales

que pudieran afecta al trabajador de construccion
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IV.RESULTADOS
4.1. RESULTADOS
4.1.1. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICOS
TABLA 01: DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICOS EN

LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO
VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

Sexo n %
Masculino 106 88,0
Femenino 14 12,0
Total 120 100,0
Edad (afios) N %
Adulto Joven (De 18 a29) 58 48,0
Adulto Maduro (De 30 a 59) 61 51,0
Adulto Mayor (De 60 a mas) 1 1,0
Total 120 100,0
Grado de instruccion del adolescente n %
Sin instruccion 0 00,0
Inicial/Primaria 9 07,0
Secundaria: Incompleta/ Completa 72 60,0
Superior no universitaria 9 8.0
Superior universitaria 30 25,0
Total 120 100,0
Ingreso econémico n %
Menor de S/. 750.00 21 17,0
De S/. 751.00 a S/. 1000.00 39 32,0
De S/. 1001.00 a S/. 1400.00 21 18,0
De S/. 1401.00 a S/. 1800.00 6 5,0
De S/. 1801.00 a mas 33 28,0
Total 120 100,0
Ocupacion n %
Trabajador estable 50 42,0
Eventual 60 50,0
Sin ocupacién 0 0,0
Jubilado 1 1,0
Estudiante 9 7,0
Total 120 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICOS DE TABLA 1

GRAFICO 1: SEGUN SEXO EN LOS TRABAJADORES DEL
PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

B MASCULINO
FEMENINO

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 2: SEGUN EDAD EN LOS TRABAJADORES DEL
PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

ADULTO JOVEN
ADULTO MADURO
ADULTO MAYOR

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 3: SEGUN GRADO DE INSTRUCCION EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

m SIN INSTRUCCION

¥ INICIAL/PRIMARIA

SECUNDARIA
COMPLEA/INCOMP
LETA

m SUPERIOR NO
UNIVERSITARIA

B SUPERIOR
UNIVERSITARIA

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 4: SEGUN INGRESO ECONOMICO EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

B MENOR de S/.
750.00

mDeS/.751.00 aS/.
1000.00

W De S/.1001.00 a
S/. 1400.00

H De S/. 1401.00 a
S/. 1800.00

mDe S/.1801.00a
mas

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 6: SEGUN OCUPACION EN LOS TRABAJADORES DEL
PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

B TRABAJADOR
ESTABLE
B EVENTUAL

SIN OCUPACION

m JUBILADO

B ESTUDIANTE

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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4.1.2. DETERMINANTES DEL ENTORNO FiSICO

TABLA 2: DETERMINANTES DEL ENTORNO FiSICO EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

Tipo de vivienda N %
Vivienda unifamiliar 54 45,0
Vivienda multifamiliar 42 35,0
Vecindad, quinta, choza, cabafia 9 7,0
Local no destinada para habitacion 0 0,0
Otros 15 13,0
Total 120 100,0
Tenencia de la vivienda N %
Alquiler 33 27,0
Cuidador/alojado 1 1,0
Plan social (dan casa para vivir) 0 0,0
Alquiler venta 0 0,0
Propia 86 72,0
Total 120 100,0
Material del piso n %
Tierra 3 2,0
Entablado 17 14,0
Loseta, vinilicos o sin vinilico 68 57,0
Laminas asfalticas 23 19,0
Parquet 9 8,0
Total 120 100,0
Material del techo n %
Madera, esfera 18 15,0
Adobe 1 1,0
Estera y adobe 1 1,0
Material noble, ladrillo y cemento 69 57,0
Eternit 31 26,0
Total 120 100,0
Material de las paredes n %
Madera, estera 39 32,0
Adobe 0 0,0
Estera y adobe 0 0,0
Material noble ladrillo y cemento 81 69,0
Total 120 100,0
Continua...
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TABLA 2: DETERMINANTES DEL ENTORNO FISICO EN EN
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

N° de personas que duermen en una habitacion N %
4 a mas miembros 3 2,0
2 a 3 miembros 63 53,0
Independiente 54 45,0
Total 120 100,0
Abastecimiento de agua N %
Acequia 0 0,0
Cisterna 10 8,0
Pozo 6 50
Red publica 24 20,0
Conexion domiciliaria 80 67,0
Total 120 100,0
Eliminacion de excretas N %
Aire libre 0 0,0
Acequia, canal 1 1,0
Letrina 5 40
Bafio publico 14 12,0
Bafio propio 100 83,0
Otros 0 0,0
Total 120 100,0
Combustible para cocinar N %
Gas, Electricidad 120 100,0
Lefa, carbon 0 0,0
Bosta 0 0,0
Tuza (coronta de maiz) 0 0,0
Carca de vaca 0 0,0
Total 120 100,0
Energia eléctrica N %
Sin energia 0 0,0
Lampara (no eléctrica) 0 0,0
Grupo electrégeno 0 0,0
Energia eléctrica temporal 24 20,0
Energia eléctrica permanente 96 80,0
Vela 0 0,0
Total 120 100,0
Disposicion de basura N %
A campo abierto 4 3,0
Al rio 0 0,0
En un pozo 2 2,0
Se entierra, quema, carro recolector 114 95,0
Total 120 100,0
Continua...
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TABLA 2: DETERMINANTES DEL ENTORNO FISICO EN EN
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

Frecuencia con qué pasan recogiendo la basura N %
por su casa

Diariamente 72 60,0
Todas las semana pero no diariamente 12 10,0
Al menos 2 veces por semana 21 17,0
Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas 15 13,0
Total 120 100,0
Suele eliminar su basura en alguno de los N %
siguientes lugares:

Carro recolector 96 80,0
Monticulo o campo limpio 3 3,0
Contenedor especifico de recogida 18 15,0
Vertido por el fregadero o desagiie 3 2,0
Otros 0 0,0
Total 120 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICOS DE TABLA 2

GRAFICO 6: SEGUN TIPO DE VIVIENDA EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

H VIVIENDA
UNIFAMILIAR

VIVIENDA
MULTIFAMILIAR

VECINDAD, QUINTA,
CHOZA, CABANA

LOCAL NO DESTINADA
PARA HABITACION
HUMANA

B OTROS
Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto

inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 7: SEGUN TENENCIA DE VIVIENDA EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

B ALQUILER

¥ CUIDADOR/ALOJADO

PLAN SOCIAL

W ALQUILER VENTA

H PROPIA

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 8: SEGUN MATERIAL DE PISO DE VIVIENDA EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

H TIERRA

W ENTABLADO

LOSETA, VINiLICOS O

SIN VINiLICO

= LAMINAS ASFALTICAS

B PARQUET
Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto

inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 9: SEGUN MATERIAL DE TECHO DE VIVIENDA EN
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

B MADERA, ESFERA

= ADOBE

ESTERA Y ADOBE

B MATERIAL NOBLE,
LADRILLO Y CEMENTO

B ETERNIT

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 10: SEGUN MATERIAL DE PARED DE VIVIENDA EN
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

B MADERA, ESTERA

= ADOBE

ESTERAY ADOBE

B MATERIAL NOBLE
LADRILLO Y
CEMENTO

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 11: SEGUN NUMERO DE PERSONAS QUE DUERMEN
EN UNA HABITACION DE VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES
DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

B 4 A MAS MIEMBROS

E2A3MIEMBROS

INDEPENDIENTE

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 12: SEGUN ABASTECIMIENTO DE AGUA DE
VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

H Acequia

m Cisterna

Pozo

¥ Red publica

B Conexion domiciliaria

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria

Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 13: SEGUN ELIMINACION DE EXCRETAS DE LA

VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

m Aire libre

u Acequia, canal
Letrina

M Bario publico

M Bafio propio

H Otros

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 14: SEGUN COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LA
VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

B Gas, Electricidad

W Lenia, carbén

Bosta

M Tuza (coronta de maiz)

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 15: SEGUN ENERGIA ELECTRICA DE LA VIVIENDA
EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

M Sin energia

B LAmpara (no eléctrica)

Grupo electrégeno

M Energia eléctrica

temporal

M Energia eléctrica
permanente

Hm Vela

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 16: SEGUN DISPOSICION DE BASURA DE LA
VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

B A campo abierto

m Alrio

En un pozo

m Se entierra, quema,
carro recolector

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 17: SEGUN FRECUENCIA CON QUE RECOGEN
BASURA EN LA VIVIENDAEN LOS TRABAJADORES DEL
PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

H Diariamente

Todas las semana pero
no diariamente

Al menos 2 veces por
semana

m Al menos 1 vez al mes
pero no todas las
semanas

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes

GRAFICO 18: SEGUN ELIMINACION DE BASURA EN LA
VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

M Carro recolector

Monticulo o campo
limpio

Contenedor especifico
de recogida

1 Vertido por el
fregadero o desagiie

H Otros

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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TABLA 3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

Fuma actualmente: N %
Si fumo, diariamente 3 2.0
Si fumo, pero no diariamente 9 7.0
No fumo, actualmente, pero he fumado antes 45 38,0
No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual 63 53,0
Total 120 100,0
Frecuencia de consumo de bebidas alcoholicas N %
Diario 3 2,0
Dos a tres veces por semana 3 2,0
Una vez a la semana 3 3,0
Una vez al mes 9 8,0
Ocasionalmente 66 55,0
No consumo 36 30,0
Total 120 100.0
N° de horas que duerme N %
[06 a 08) 109 91,0
[08 a 10) 11 9,0
[10a12) 0 0,0
Total 120 100,0
Frecuencia con que se bafia N %
Diariamente 99 82,0
4 veces a la semana 21 18,0
No se bafa 0 0,0
Total 120 100,0
Se realiza algiin examen médico periodico, en un

. N %
establecimiento de salud
Si 75 62
No 45 38
Total 120 100,0
Actividad fisica que realiza en su tiempo libre N %
Caminar 39 32,0
Deporte 51 43,0
Gimnasia 18 15,0
No realizo 12 10,0
Total 120 100,0
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En las dos ultimas semanas que actividad fisica

realizé durante mas de 20 minutos " &
Caminar 48 40,0
Gimnasia suave 3 2,0
Juegos con poco esfuerzo 3 2,0
Correr 42 35,0
Deporte 21 18,0
Ninguna 3 3,0
Total 120 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del
proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora
Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICOS DE TABLA 3

GRAFICO 19: SEGUN HABITO DE FUMAR EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

| Si fumo,
diariamente

2% 7%
Si fumo, pero no
diariamente

No fumo,
actualmente, pero
he fumado antes

No fumo, ni he
fumado nunca de
manera habitual

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 20: SEGUN FRECUENCIA QUE INGIERE BEBIDAS
ALCOHOLICAS LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

M Diario

1 Dos a tres veces
por semana

Unavezala
semana

M Una vez al mes

m Ocasionalmente

H No consumo

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 21: SEGUN NUMERO DE HORAS QUE DUERME LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

MDe6as8

mDe8a 10

De 10 a 12

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 22: SEGUN FRECUENCIA CON LA QUE SE BANA LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

W Diariamente

4 veces a la semana

No se bafa

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 23: SEGUN REALIZACION DE EXAMEN MEDICO
PEIODICO EN UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD DE LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

mSi " No

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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GRAFICO 24: SEGUN ACTIVIDAD FISICA EN LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA,2021

B Caminar

W Deporte

Gimnasia

¥ Norealizo

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.

GRAFICO 25: SEGUN ACTIVIDAD FIiSICA EN LAS 2 ULTIMAS
SEMANAS EN LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO
INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

B Caminar

B Gimnasia suave
Juegos con poco
esfuerzo

= Correr

N Deporte

H Ninguna

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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TABLA 3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA COMO DETERMINANTES DEL ESTADO DE SALUD EN
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021

3oméasvecesa lo2vecesala Menosdelvez Nunca o

Alimentos que DM la semana semana a la semana casi nunca lotal
consume
n % n % n % n % n % n %

Frutas 36 30,0 66 55,0 18 15,0 0 0,0 0 0,0 120 100,0
Carne 63 53,0 39 33,0 12 10,0 6 5,0 0 0,0 120 100,0
Huevos 27 23,0 39 33,0 42 35,0 12 10,0 0 0,0 120 100,0
Pescado 18 15,0 33 28,0 57 48,0 9 8,0 3 3,0 120 100,0
Fideos 66 55,0 24 20,0 24 20,0 3 3,0 3 3,0 120 100,0
Pan,cereal 60 50,0 27 23,0 21 18,0 12 10,0 0 0,0 120 100,0
Verduras 48 40,0 42 35,0 27 23,0 3 3,0 0 0,0 120 100,0
Legumbre 27 23,0 33 28,0 39 33,0 18 15,0 3 3,0 120 100,0
Embutido 6 5,0 33 28,0 42 35,0 27 23,0 12 10,0 120 100,0
Lacteos 21 18,0 36 30,0 45 38,0 12 10,0 6 5,0 120 100,0
Dulces 3 3,0 18 15,0 69 58,0 18 15,0 12 10,0 120 100,0
Refrescos 42 35,0 24 20,0 36 30,0 6 5,0 12 10,0 120 100,0
Frituras 3 3,0 36 30,0 54 45,0 21 18,0 6 5,0 120 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado
por la directora Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes
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GRAFICO 26: SEGUN NUMERO DE PERSONAS QUE DUERMEN
EN UNA HABITACION DE VIVIENDA EN LOS TRABAJADORES
DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA CONVIVIUM_LIMA,2021
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en los trabajadores del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021, elaborado por la directora Dra. Maria
Adriana Vilchez Reyes.
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4.2. Anédlisis de resultados
Tabla 1: Del 100% (120) de los trabajadores del proyecto inmobiliario Villa

Convivium_Lima, 2021; el 88,0% (106) son de sexo masculino, el 51,0% (61)
son adulto maduro de 30 a 59 afios, el 60,0 % (72) tienen grado de instruccion
secundaria completa/incompleta, el 32,0 % (39) poseen un ingreso econdémico
de (S/. 750.00 — 1000), el 50,0 % (60) tiene ocupacion eventual.

Estos resultados se asemejan a lo encontrado por Villareal E, (38). En su
estudio “Estilos de vida en vendedores informales de una asociacion de
comerciantes en el afio 2016 donde el 61,2% (41) de sexo masculino, el 64.2%
(43) son adultos jovenes. Asi mismo difiere con la investigacion de Sauna E,
(39).“Determinantes de la salud de los trabajadores del Mercado “Santa Rosa” -
Vista Alegre, 2018 donde el 70,0% (126) son sexo femenino y el 46,0% (82)
son adultos maduros.

Observamos que en la investigacion realizada se obtuvo que la mayoria son
de sexo masculino y méas de la mitad son adultos maduros, teniendo en cuenta
que el término sexo se define como un aspecto netamente bioldgico y genético
que posee el ser humano y lo clasifica en mujer y hombre. La distincién se
evidencia en las caracteristicas corporales de ambos individuos (40).

Estos resultados encontrados son corroborados por el Instituto Nacional de
Estadistica e Informética (INEI) en el informe técnico “Situacion del Mercado
Laboral en Lima Metropolitana” que data del primer trimestre del 2021, donde
refiere que del total de la poblacion que trabaja en la capital, el 56.9% (2 millones
343,800) son hombres y 43.1% (1 millén 773,300) son mujeres (41).

Debido al rubro de trabajo que posee la poblacion estudiada y a la escasa

inclusion del sexo femenino que existe en la mayoria de este entorno laboral,
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usualmente los trabajadores son hombres. En cambio, se obtuvo que el 12 % de
la poblacion son de sexo femenino lo cual evidencia que hay mayor participacion
de las mujeres en el campo de construccién ya sea de manera logistica o técnica.
Esto conlleva a suponer que poco a poco se rompe estereotipos sobre las
capacidades de la mujer debido a que en la actualidad demuestran eficiencia en
este u otros tipos de labor que arraigadamente se consideraban como imposibles
0 no aptas para ellas.

Ante esta realidad el personal de enfermeria y el resto de personal de salud

responsable de este equipo de trabajo esta llamado a brindar una atencion de
salud con un enfoque hacia la equidad de género, donde la responsabilidad en
salud sea igual para todos y la promocion de la salud este orientada a la mejora
de los determinantes modificables de los trabajadores.
Se obtuvo que la mas de la mitad poseen entre 30 a 59 afios. Esto refleja que la
mayoria de los trabajadores pertenecen a la parte técnica u operaria del proyecto
inmobiliario poseen una trayectoria ya sedimentada en el campo de
construccion. Por ende, se encuentran en la edad adulta madura considerada la
etapa del ciclo vital de mayor desarrollo y rendimiento fisico y mental de la
persona. Donde ya poseen una estabilidad emocional y econémica que les
permite desarrollarse de forma 6ptima en su trabajo y hogar.

Con respecto a la variable edad, podemos definirla como al término
empleado al referirse al tiempo de existencia de cualquier ser animado o
inanimado, empezando desde su origen hasta su término (42). Sabiendo también

que la etapa de la adultez se caracteriza por factores sociales, considerando al
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adulto a la persona que puede vivir independientemente, sin la necesidad de ser
tutelado emocional, social, afectiva y econémicamente (43).

Se encontré una similitud en los resultados de la investigacion con los
obtenidos por Bobadilla N, (44). En su investigacion “Determinantes de la salud
en trabajadores del “Mercado 16 de Enero” Florencia de Mora Trujillo, 20197,
donde el 47,0% (72) tienen grado de instruccion secundaria completa. El 64,0%
(97) tiene un ingreso econdmico de 751 a 1000 soles; y el 72,0% (110) cuentan
con trabajo eventual. Asi mismo difiere con la investigacion de Naviz E, (45).
En su estudio “Determinantes de la salud del Adulto Trabajador del Mercado
“Nazareth” La Esperanza — Trujillo, 2017, donde el 52,4% (96) tiene primaria
completa/incompleta, el 79,3% (145) tiene ingreso econémico menor de 850
soles al mes y el 86,9% (159) el jefe de familia tiene trabajo estable.

En el estudio se obtuvo como resultado que mas de la mitad tienen como
grado de instruccién secundaria, conociéndose el grado de instruccion como el
nivel mas elevado de estudios alcanzados de una persona sin tener en cuenta si
se han completado o no (46). Relacionando estos resultados con los obtenidos
por la INEI, (41). Donde refiere que: Del total de la poblaciéon econémicamente
activa ocupada, el 49,1% contaba con educacion secundaria, el 24,6% con
educacion universitaria, el 18,9% con superior no universitaria y el 7,3% tenia
primaria o menor nivel educativo se encuentra una cierta similitud.

Este dato refleja la realidad y las dificultades de los trabajadores que
probablemente tienen para desarrollarse en ambitos laborales mas complejos o
la adquisicion de mejores puestos de trabajos. Esta condicion limita su desarrollo

personal y laboral incapacitandole a obtener nuevas oportunidades de trabajo por
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la falta de educacidn técnica o superior. Recordemos que mas de la mitad son
adultos maduros que posiblemente den por sentado su educacion y desempefian
su labor obrera en el campo de contraccién de manera rutinaria. Considerando
ese oficio como su unico medio de sustento econdémico y dejando de lado el
interés en la continuidad de sus estudios.

Asi mismo el hecho de que este sector tengan solo secundaria /completa
incompleta les limita en la comprension de temas ajenos a su labor como es la
enfermedad del Covid 19 y los medios por lo que se puede prevenir. ES necesario
que las charlas en salud se brinden de manera clara y sustancial para que los
trabajadores puedan aplicarlo a su vida diaria.

Se entiende por ingreso econémico como la cantidad de dinero que una
familia le faculta gastar en un tiempo determinado sin aumentar ni disminuir sus
activos netos. Ejemplos de ingresos econdmicos son: sueldos, salarios,
dividendos, Ingreso por intereses, pagos de transferencia, alquileres y demas
(47).

La actual remuneracion minima vital en el pais abarca S/930 soles
mensuales. De acuerdo a lo obtenido, menos de la mitad de los trabajadores
tienen un ingreso econdmico mensual de 751 a 1000 soles lo cual indica que
tienen los recursos econémicos promedio que posee un trabajador en el Perd.
Este no necesariamente se interpreta que sus ingresos sean suficientes para cubrir
todas sus necesidades econdmicas que incluyen salud, alimentacion, vivienda,
educacion, etc. En general en los ultimos meses ha habido un decremento en el

ingreso promedio mensual en todas las actividades economicas especialmente
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en el sector de la construccién debido a la crisis socioeconémico que genero la
pandemia del Covid 19.

Muchos de estos trabajadores han tenido que lidiar con las variaciones del

costo de vida en el pais, priorizando los gastos en su salud y alimentacion de su
familia que debido a la pandemia ha aumentado considerablemente. La mayoria
de los trabajadores venian arrastrando deficiencias econdmicas por la
paralizacion de las actividades econdmicas al comienzo del estado de cuarentena
en el pais, conllevando a que no satisfagan sus minimas necesidades.
Cabe resaltar que hay una diferencia con los ingresos de otro sector de los
trabajadores que son mas altos debido al cargo que ocupan en la empresa y a los
niveles de estudios alcanzados. Como por ejemplo se obtuvo que un 28% gana
de 1800 soles a mas esto corresponderia a la parte directiva y trabajadores con
cargos de nivel alto como ingenieros, arquitectos, etc.

Considerando que la ocupacion es toda actividad en la que la persona realiza
diariamente de forma practica y tedrica que genera impacto en su entorno. Asi
mismo la ocupacion esta relacionada con el ingreso econémico, puesto que
afectard el tipo de actividad que realice para determinar la condicién laboral (48).

Se hallé que mas de la mitad de los trabajadores son eventuales, esto se debe
también al tipo de trabajo que ejercen, donde mayormente poseen contrato de
obra o servicio donde las actividades de inicio y fin estan determinadas. Esta
condicidn laboral no los excluye de los beneficios que poseen los trabajadores
como la obtencién de seguro médico, CTS, gratificacion, asignacion familiar,
etc. La mayoria de los trabajadores del proyecto laboran por medio de

subcontratas esto les permite agilizar las actividades y gestionar presupuestos.
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Ante ello se llega a la conclusion que los trabajadores del proyecto inmobiliario
Villa Convivium_Lima, 2021 poseen determinantes biosociocéecondémicos que
directamente influyen en su estado de salud debido a que diariamente estan
expuestos a accidentes laborales o enfermedades. Se propone que el equipo de
salud responsable refuerce las actividades preventivas y educacionales en el
trabajo.

Tabla 2: Del 100% (120) de los trabajadores del proyecto inmobiliario Villa
Convivium_Lima, 2021; el 45,0% (54) tiene vivienda unifamiliar, el 72,0% (86)
tienen vivienda propia, el 57,0% (68) tiene el material del piso de loseta,
vinilicos o sin vinilicos, el 57,0% (69) tiene techo de material noble ladrillo y
cemento, el 68,0% (81)tiene pared de material noble ladrillo y cemento, el 53,0%
(63) duermen en una habitacion de 2 a 3 miembros, el 67,0% (80) posee un
abastecimiento de agua por conexién domiciliaria, el 83,0% (100) elimina sus
excretas en un bafio propio, 100,0% (120) cocinan con gas, electricidad, el 80,0%
(96) cuentan con energia eléctrica permanente, el 95,0% (114) dispone su basura
entierrando, quemando o en el carro recolector, el 60,0% (72) el carro recolector
pasa por su vivienda diariamente, el 80,0% (96) eliminan su basura en el carro
recolector.

Estos resultados se asemejan a los obtenidos por Naviz E, (45). En su
estudio denominado “Determinantes de la Salud del Adulto Trabajador del
Mercado “Nazareth” La Espe#ranza — Trujillo, 2017 donde el 100,0% (183) de
los adultos trabajadores el 89,1% (163) vive en viviendas unifamiliares y el
93,4% (171) posee casa propia. El 74,3% (136) el material del piso de su hogar

es de loseta, el 84,3% (155) tienen techo de material noble y el 89,0% (163)
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poseen paredes de material noble, ladrillo y cemento y el 55% duermen en una
habitacion de 2 a 3 miembros.

Por lo contrario, los resultados difieren con lo hallado por Arteaga A, (49).
En su investigacion “Determinantes de la salud en comerciantes adultos
maduros. Mercado Cesar Vallejo.2017” donde el 100,0% de su muestra, el
52,0% posee vivienda multifamiliar, el 87,5% tiene casa propia, el 51,3% dice
tener piso de tierra, el 45,0% tiene el techo de sus viviendas de material noble,
el 41,0% tienen paredes de su casa de adobe y el 60,0% duerme en habitacién
independiente.

Se encuentra en la investigacion que la mayoria tiene vivienda propia, mas
de la mitad tiene el material del piso de loseta, vinilicos o sin vinilicos, techo de
material noble, ladrillo y cemento, pared de material noble, ladrillo y cemento y
duermen en una habitacion de 2 a 3 miembros; y menos de la mitad tiene
vivienda unifamiliar.

Para comprender la situacion de las viviendas de los trabajadores, primero
definamos vivienda como aquel lugar donde una persona realiza actividades
comunes de la vida diaria, dicha vivienda requiere de una sélida infraestructura
para proporcionar la adecuada seguridad y proteccion a las personas que la
ocupan. Naturalmente una vivienda esta compuesta por muchos elementos, de
los cuales los mas fundamentales son el piso, paredes y techo. El tamafio de la
vivienda también es otra caracteristica que podemos observar, asi como también
el estado de tenencia que posee el habitante.

Segun la OMS, (50). Una vivienda debe poseer las siguientes caracteristicas

para mejorar la vida de la persona: Tenencia y ubicacion segura, estructura
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adecuada, espacios suficientes, acceso a los servicios basicos, mobiliarios y
utensilios domésticos y bienes de consumo seguros, entorno apropiado y uso
adecuado de la vivienda.

Sabemos que la vivienda unifamiliar son aquellos inmuebles en lo que solo
habita una familia. Suelen tener mas espacio y ambientes que le ayudan a
completar sus necesidades. Podemos diferenciar tres tipos: pareadas (con
contacto desde el exterior pero no desde el interior), aisladas (sin contacto con
otras viviendas)(51).

Los datos hallados antes mencionados es corroborado por los resultados
del “Censo Nacional 2017: XII de Poblacion y VII de Vivienda” realizada por
la INEI, en el afio 2017, donde refiere que (52):

“Del total de viviendas particulares que suman 7 millones 698 mil 900, el
76,0% que equivale a 5 millones 853 mil 91 viviendas son propias. De otro lado,
1 millén 256 mil 520 viviendas (16,3%) son alquiladas y 589 mil 289 viviendas
(7,7%) tienen otra forma de régimen de tenencia, (viviendas cedidas por el centro
de trabajo, por otro hogar o institucion y anticresis)”.

En cuanto al material de las paredes lo siguiente “el 55,8% del total de
viviendas particulares tienen en sus paredes como material, predominante el
ladrillo o blogue de cemento, el 27,9% de viviendas tienen como material
predominante en sus paredes adobe o tapia, el 9,5% del total de viviendas tienen
como material predominante en las paredes madera. Otros materiales que tienen
las viviendas, pero en menores porcentajes son: triplay, calaminay estera (3,1%),

quincha (2,1%), piedra con barro (1,0%) y piedra o sillar con cal o cemento
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(0,6%). En Lima destaca por tener el mayor porcentaje (85,6%) de viviendas con
paredes de ladrillos o bloque de cemento.”

Mencionan también en cuanto al material de piso de las viviendas: “3
millones 246 mil 505 de viviendas particulares, tienen en sus pisos como
material predominante el cemento, lo que representa el 42,2% del total de
viviendas. En tanto, 2 millones 448 mil 766 viviendas tienen como material
predominante en sus pisos tierra, lo que representa el 31,8% del total de
viviendas. De otro lado, 1 millén 772 mil 560 viviendas particulares tienen como
material predominante en sus pisos parquet o0 madera pulida, laminas asfalticas,
losetas, terrazos ceramicos o similares, que representa el 23,0%.”.

Asi mismo también exponen que “3 millones 298 mil 280 viviendas
particulares tienen en sus techos concreto armado como material predominante,
lo que representa el 42,8% del total de viviendas., 3 millones 16 mil 332
viviendas tienen planchas de calamina o fibra de cemento en sus techos, lo que
representa el 39,2% del total de viviendas. En menores proporciones las
viviendas tienen como material en los techos, tejas con 600 mil 274 viviendas
(7,8%), cafa o estera con torta de barro 260 mil 969 viviendas (3,4%), paja, hoja
de palmeras o similares con 225 mil 336 viviendas (2,9%), maderas con 154 mil
802 viviendas (2,0%) y triplay, estera o carrizo u otro material con 142 mil 907
viviendas particulares (1,9%)-".

Las caracteristicas que posee la vivienda favorece al estudio de las
condiciones de vida de las personas, es decir es una determinante pilar de la salud
debido a que es ahi donde el trabajador se desenvuelve y ejerce habitos diarios

saludables para su salud.

72



Ademas, la OMS explica que la vivienda faculta el cumplimiento de
funciones del trabajador como la seguridad y proteccion de él y de su familia, el
descanso, recreacion, alimentacion, suministro de| higiene personal y doméstica
y saneamiento basico. Para que de esta forma se desarrolle de manera 6ptima en
todos los &mbitos de su vida (53).

La vivienda, es una de las variables que contribuyen al estudio de las
condiciones de vida de una poblacién, por ello el analisis del tipo de vivienda, la
calidad de su construccidn, los servicios con los que cuenta y el equipamiento,
entre otros, determinan la calidad de vida de dicha poblacion. Los trabajadores
del proyecto inmobiliario tienen viviendas cuyas condiciones les facilita las
herramientas para una adecuada promocion de la salud, dandoles proteccién
contra climas adversos, incidentes de violencia o disturbios, el ocio con su
familia, actividades de nutricidn e higiene, etc. De acuerdo al tipo de labor que
ejerce los trabajadores, condiciones y estructuras de sus viviendas se infiere que
tenga los conocimientos y facultades necesarias sobre las condiciones favorables
que deben tener para reducir los riesgos de la vivienda para la salud, de este
modo contribuirian en la prevencion de ocurrencia de enfermedades o lesiones.

Una caracteristica interesante que se hall6 de los trabajadores fue que mas
de la mitad duermen de 2 a 3 personas en una habitacion teniendo la concepcion
de que el hacinamiento familiar se da a partir de més de 2.5 ocupantes por
dormitorio, la carencia de espacios de la vivienda y la sobreocupacion de
personas en la vivienda (54). Se plantea instar al personal de salud a promover
la educacion en medidas facilitadores para un entorno de vivienda saludable,

optimizando espacios y recursos.
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Ahora bien, los resultados que se hallé en cuanto a los servicios basicos son:
la totalidad cocina con gas, electricidad, casi la totalidad dispone su basura
entierrando, quemando o en el carro recolector, la mayoria de las viviendas
cuentan con energia eléctrica, cuentan con agua potable, cuenta con servicio
sanitario. Posee un abastecimiento de agua por conexién domiciliaria, elimina
sus excretas en un bafio propio, cuentan con energia eléctrica permanente,
eliminan su basura en el carro recolector y el carro recolector pasa por su
vivienda diariamente.

Esto informacion se asemeja por lo investigado por Juarez E, (55). Ensu
investigacion“ Determinantes en los trabajadores del Asentamiento Humano
José Carlos Mariategui-Tambogrande, 2019 donde encontrd que del total de la
muestra, el 95% cocinan con gas, electricidad, el 80% cuenta el 84,1% se
abastecimiento de agua es por conexion domiciliaria, el 95,6% entierra, quema,
su basura, el 50,3% afirma la frecuencia de recojo de basura ocurre todas las
semanas, pero no diariamente, el 85,2% elimina su basura en carro recolector.

Pero de difiere con lo hallado por Arteaga A, (49). Donde el 96,2 % (77) el
abastecimiento de agua para su vivienda son de conexién domiciliaria; el 97,5%
(78) para la eliminacion de sus excretas lo realizan en bafio propio; el 96,2 %
(77) utiliza como combustible para cocinar gas, electricidad; el 93,7 % (75) tiene
energia eléctrica permanente; el 98,7 % (79) utiliza como disposicion de la
basura al carro recolector; el 45,0% (36) refiere que la frecuencia con la que
pasan recogiendo la basura por su casa es todas las semanas pero no diariamente;

el 50,0% (40) refiere que suele eliminar su basura al monticulo o campo limpio.
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Como se sabe el abastecimiento de agua es imprescindible en toda sociedad
puesto que aporta y distribuye este recurso para muchos trabajadores y sus
familias. La ingesta de liquidos nos permitira facilitar una adecuada digestion de
los alimentos, una buena oxigenacion de nuestro organismo y por tanto una
buena hidratacion. Otro servicio basico que debe tener toda vivienda es el
suministro de energia de tal manera que puedan facilitarlos en el desarrollo de
sus actividades diarias.

El uso del gas y electricidad para la coccion de alimentos en su mayoria
ocurre en las zonas urbanas por tanto que esto no difiere con lo presentado en el
estudio. Se define las excretas como los desechos organicos del ser humano
siendo este el final de todo un proceso de digestion de alimentos. Un adecuado
sistema de eliminacidn de estos desechos previene la aparicion de infecciones
intestinales, parasitarias, etc (56). Asi mismo tenemos a la basura denominada
como desechos productos por la actividad netamente humana, el cual le otorga
ningun valor. Estos son almacenados en lugares especificos para su recoleccion
masiva llamados vertederos o rellenos sanitarios (57).

Segun un informe del Instituto Nacional de Estadistica e Informética (INEI)
indica que existen 3 millones 688 mil 452 viviendas a nivel nacional, que
representa el 47,1% de viviendas en estado de vulnerabilidad ante casos de
sismos por la precariedad de su infraestructura. Como, por ejemplo: esteras,
calaminas, madera, barro, adobe, quincha, etc (58).

De acuerdo a los resultados se concluye que existe una brecha de desigualdad
en la diferencia de condiciones de vivienda que van a influenciar en la salud del

trabajador. En nuestra investigacion se obtuvo que la mayoria de los trabajadores
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poseen los servicios basicos de saneamiento y un entorno fisico de vivienda
adecuado para el desarrollo de la vida. Pero no esto no significa que no se pueda
mejorar las condiciones de su entorno. Puesto que el avance al 100% de la
implementacion de los servicios basicos y entornos promotores de salud son
necesarios y basicos que toda sociedad debe tener.

Ante este contexto situacional se propone como personal de salud promover

una cultura de prevencion en salud tanto en el trabajo como en sus viviendas
propiciados desde los altos mandos para que puedan optimizar su produccién
laboral y mejorar su calidad de vida. Esto se podria realizarse mediante pequefios
reconocimientos o incentivos.
Tabla 3: Del 100% (120) de los trabajadores del proyecto inmobiliario Villa
Convivium_Lima, 2021; el 53,0 % (63) no fuma, ni ha fumado nunca de manera
habitual, el 55,0 % (66) ocasionalmente consume alcohol, el 91,0% (109)
duerme de 6 a 8horas, el 82,0 % (99) se bafian diariamente, el 62 % (75) realiza
algin examen médico periddico en un establecimiento de salud, el 43,0 % (51)
realiza deporte como actividad fisica en su tiempo libre, el 40,0 % (48) camina
mas de 20 minutos en las dos ultimas semanas.

Esto resultados se asemejan con lo investigado por Vasquez J, (14). En su
trabajo “Determinantes de la salud de los trabajadores de la empresa
agroindustrial Compositan alto, Moche 2018” donde menciona que el
46,6%(70) no fuma, el 90,0%(135) consume alcohol en ocasiones, el
86,8%(120) suelen dormir de 6 a 8 horas , la frecuencia de bafio diario es de
54,6%(82), el 45,0%(68) realiza deporte como actividad fisica, el 45,3% (68)

realizan una actividad fisica en las ultimas semanas por mas de 20 minutos que
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es caminar, el 58,6%(88) manifiestan la frecuencia que asisten al centro de salud
refiriendo varias veces al afio.

Por otra parte, tenemos los resultados por Calderon M, (59). Que se alejan
mucho de los nuestros debido a que en su investigacion denominada
“Determinantes de la salud de los adultos de Acopampa sector A2 — Carhuaz,
2016 hallé que el 50,3% refieren no haber fumado nunca de manera habitual,
69,1% ingieren bebidas alcohdlicas ocasionalmente, 56,4% suelen dormir un
promedio de 8 a 10 horas diarios, 75,0% refieren bafarse 4 veces a la semana,
100% no realizan examenes médicos periddicos, 64,4% realizan actividad fisica
el caminar y 65% lo hacen por mas de 20 minutos.

Se hallé que la mayoria duerme de 6 a 8horas, se bafian diariamente, realiza
algun examen médico periddico en un establecimiento de salud. Mas de la mitad
no fuma, ni ha fumado nunca de manera habitual, ocasionalmente consume
alcohol. Menos de la mitad realiza deporte como actividad fisica en su tiempo
libre y camina més de 20 minutos en las dos Ultimas semanas.

En cuanto al habito de fumar se tiene conocimiento que esta practica es muy
dafina para la salud puesto que se absorbe diversas sustancias que alteran el
organismo, una de las principales sustancias es la nicotina. Esta denostado que
este mal habito conlleva al riesgo de producir la enfermedad obstructiva crénica
e inclusive cancer de pulmon (60).

El consumo de alcohol actualmente se considera una droga debido a que
deprime el sistema nervioso central enlenteciendo las funciones cerebrales. Un

claro ejemplo de ello es que afecta la capacidad de autocontrol. Su principal
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compuesto es el etanol o alcohol etilico que es absorbido por el sistema digestivo
para luego ser trasportado al torrente sanguineo (61).

Notoriamente el consumo de alcohol se ha reducido en los trabajadores del
proyecto inmobiliario Villa Convivium, puesto que ellos refieren que antes de la
pandemia solian concurrir frecuentemente a reuniones o celebraciones sociales,
en las cuales en las mayorias de las veces el alcohol estaba presente. Debido a
las restricciones sociales aun dadas por el estado ha impedido de cierta forma
que los trabajadores reduzcan su consumo y por tanto favorezca sus habitos
saludables.

Sim embargo ellos aun suelen ocasionalmente lo consumen, estableciendo un
riesgo para su salud. este mal habito es muy visto en la poblacion trabajadora
perteneciente a este tipo de rubro. Esto no significa que se pueda disminuir el
consumo del alcohol educando sobre los efectos dafiinos que acarrea.

El suefio definase como una actividad fundamental del ser humano ya que
faculta las funciones mentales y fisicas principales para un 6ptimo desempefio.
Se sabe que el rango de horas de suefio para sostener las funciones del cuerpo
humano es de 4 a 5 cada 24 horas. Mientras que lo resto de las horas permiten
mejorar el bienestar general, asi pues, se calcula que el punto 6ptimo de horas
de suefio es de 8 horas en los adultos (62).

Los trabajadores del proyecto inmobiliario Villa Convivium,, duermen las horas
necesarias puesto y que ellos mismos son conscientes que su cuerpo y mente
requiere de un buen descanso puesto que debido al tipo de labor que realizan se
permitan ser eficientes. Ademas, que ellos toman un cierto tiempo en llegar a su

trabajo como minimo de 30 a 45 min. Ellos refirieron que en las dltimas semanas
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poseen un buen descanso nocturno, sin alteraciones del suefio, muy contrario a
lo que vivieron a inicios de la pandemia del afio pasado. Donde ocasionalmente
tenian pesadillas e insomnio.

Otra practica basica que posee el ser humano es la higiene corporal diaria. La
piel considerada como el 6rgano més grande de la persona, asi como el cabello
son consideradas como barreras naturales de proteccion contra el exterior por
que impiden el ingreso de microorganismos patdgenos para el humano
originando diversas enfermedades (63).

Es fundamental recalcar que tanto la higiene personal y préacticas de desinfeccion
personal y ambiental han aumentado en esta poblacion debido que ellos estan
constantemente en contacto con otros comparieros de labor. Tanto en el trabajo
como en casa poseen espacios adecuados para la correcta higiene diaria. Ellos
poseen son diariamente orientados en el adecuado uso de mascarilla, equipo de
proteccion personal, lavado de manos, etc. Y otras précticas preventivas
fundamentales para la prevencion de infecciones.

El examen médico consiste frecuentemente en la entrevista médica la cual
incluye los antecedentes en salud personales y familiares, examen fisico,
valoracion de estilo de vida, con la finalidad de diagnosticar o prevenir
enfermedades (64).

Ellos al tener un trabajo formal tienen un seguro que les permite salvaguardar su
salud y seguridad ante accidentes laborales como de enfermedad. Por ello
valoran su salud con el cumplimento de medidas de prevencion de accidentes
impuestas en su trabajo las cuales buscan reducir los riesgos y dafios a los

trabajadores.
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La actividad fisica engloba un conjunto de movimientos de cuerpo, que

genera un gasto de energia mayor a la tasa de metabolismo basal. La practica de
esta conlleva a disminuir riesgo de enfermedades como la hipertension arterial,
cardiopatia coronaria, ACV, diabetes, cancer. fortalece el sistema esquelético y
muscular. Se recomienda 20 minutos diarios como minimo para un buen
desarrollo de este habito. Una buena préactica de ejercicios diarios disminuyo el
riesgo de padecer enfermedades tales como hipertension arterial, obesidad,
cancer, diabetes, etc (65).
Menos de la mitad de los trabajadores optan realizar deporte como su actividad
fisica preferida, lo cual indican que mantienen un buen estado fisico
favoreciendo su salud y rendimiento laboral, asi como también les permite
mantener un estado mental adecuado.

Ante toda esta situacion expuesta se considera que los trabajadores del
proyecto inmobiliaria poseen un estilo de vida con tendencia favorable para su
salud. Se infiere que poseen una buena formacion en hébitos saludables. Esto
puede ser producto de las constantes capacitaciones en la promocién de salud
que reciben en su trabajo debido a que ellos estan expuestos a enfermedades y
lesiones.

Aporta mucho su interés que poseen los trabajadores en mantener una
adecuada salud y empleo de habitos saludables puesto que actualmente la salud
ha sido un tema muy tomado en cuenta en los ambitos laborales debido al
contexto social que se vive. Se exhorta a las autoridades de dicho proyecto a
continuar con las practicas de cuidado de la salud como son las charlas

preventivas en salud matutinas, el empleo de equipo de seguridad y proteccion,
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el cumplimiento de las normas de seguridad y prevencion de accidentes en el
trabajo, etc,

Del 100,0% (120): consumen diariamente el 53% (63) carne, el 55 % (66)
fideos, arroz y papa, el 50% (60) pan y cereales, el 40% (48) verduras y
hortalizas, refrescos con azucar el 35% (42); 3 0 méas veces a la semana el
55%(66) consume frutas. 1 o 2 veces a la semana el 35% (42) huevos, el 48%
(57) pescado, el 33% (39) legumbres, el 35% (42) embutidos, enlatados, el 38%
(45) lacteos, el 58% (69) dulces, gaseosas, el 45% (54) frituras.

Esto se asemeja por lo hallado por Bobadilla N, (44). En su estudio
“Determinantes de la salud en trabajadores del Mercado 16 de Enero_Florencia
de Mora _Trujillo, 2019 refiere que el 74,0% (113) consume carnes a diario;
el 65,0% (99) consumen fruta el 43,0% (65) de 1 a 3 veces por semana,
consumen huevos y el 56% (85) consumen pescados de 1 a 2 veces a la semana;
seqguido el 91,0% (138) consumo arroz, papas de manera diaria; el 48,0%
consume verduras a diario; el 55,0% (83) consume lacteos y el 36,0% (55)
consumen dulces y gaseosas de 1 a 2 veces a la semana; el 30,0% (46) consumen
a diario refrescos con azucar; y por Gltimo el consumo de frituras es de 1 o0 2
veces a la semana con un 42,0% (64).

Esto difiere con lo indicado por Angulo A, (66). En su estudio
“Determinantes de la salud en adultos maduros vendedores de la plataforma A.
mercado 2 de Mayo - Chimbote, 2016” donde menciona que el 30% (27)
diariamente consumen frutas; el 48% (43) consumen fideos de 3 0 mas veces a
la semana; el 56% (50) consumen carnes 1 0 2 veces a la semana; el 37% (33)

consumen huevos menos de 1 vez a la semana.
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Los alimentos son todas sustancias naturales, de origen animal, vegetal o
mineral, que contenga en su composicion aportes energéticos y nutritivos para
el organismo, y con cualidades sensoriales (color, aroma, sabor, etc.). Los
nutrientes organicos que incluyen carbohidratos, grasas y proteinas, asi como
vitaminas (67).

Algunos componentes quimicos inorganicos como minerales, agua y
oxigeno pueden también ser considerados como nutrientes. Un nutriente es
esencial para un organismo cuando éste no puede sintetizarlo en cantidades
suficientes y debe ser obtenido de una fuente externa. Hay dos tipos de
nutrientes: los simples o micronutrientes, los complejos 0 macro nutrientes. Los
nutrientes requeridos en grandes cantidades son llamados macro nutrientes y los
qgue son requeridos en cantidades mas pequefias se les conoce como
micronutrientes (68).

Se hallé un consumo diario de carne, fideos, pan y cereales, verduras y refrescos,
esto se relaciona debido a que los trabajadores suelen tener un gasto excesivo de
energia por tanto los aportes caldricos son elevados. La mayoria de los
trabajadores suelen realizar actividades que requieren el uso de la fuerza y
resistencia fisica. Ademas, debido a la labor extenuante que realizan necesitan
un considerable aporte de liquidos, ellos lo consumen de manera diaria.

El consumo de frutas se da en mas de la mitad de los trabajadores 3 0 més veces
por semana lo que indica que hay un deficiente aporte de vitaminas y fibras en
su alimentacion, esto puede llevar a que obtengan problemas de salud y baja
inmunidad. En cuanto al consumo de proteinas como huevo, pescado y lacteos

lo realizan 1 o 2 veces por semana. Como se recomienda la alimentacion debe
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ser completa y balanceada, esto demuestra que mayormente los trabajadores
consumen carbohidratos y n aportan diariamente una porcién de proteinas y
frutas a su dieta alimenticia. provocando un desequilibrio en e aporte de
nutrientes indispensables para su salud.

Se concluye en cuanto a los determinantes de los estilos de vida que los
trabajadores poseen ciertos habitos saludables como son el deporte y caminatas
como una actividad fisica que les ayuda a mantener adecuado los valores de los
factores de riesgo cardiovascular, aumentan su capacidad respiratoria,
fortalecimiento de su fuerza y masa muscular, le genera un bienestar personal
reduciendo los niveles de ansiedad y estrés. No poseen el dafiino habito de fumar
reduciendo en ellos enfermedades como el cancer, enfermedades cardiacas y
pulmonares, etc. Todo esto se mejora aun mas con el chequeo médico que ellos
se realizan periddicamente. No obstante, la mayoria poseen una cierta
inclinacion al consumo ocasional del alcohol llevandolos a tener maés
posibilidades de desarrollar trastornos en el comportamiento, enfermedades
funcionales como cirrosis hepatica, cancer y cardiopatias; asi como también
accidentes laborales y de transito.

En relacion a la alimentacion se puede concluir que los trabajadores poseen
una inadecuada alimentacion, puesto que no poseen un aporte balanceado de
nutrientes de forma diaria. predisponiendo de esta forma la aparicion de
trastornos en la alimentacion. Por ello es importante reconocer que una
alimentacion equilibrada acompafiada de buenos habitos alimenticos favorece a
tener una salud optima. Se tiene conocimiento que la covid 19 es mas agresivo

en personas inmunodeficientes o que tengan comorbilidad. De ahi la importancia
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de tener una buena nutricion reduciendo los riesgos de obesidad y enfermedades
cardiacas.

Se propone como personal de la salud que implementen un programa donde los
almuerzos que se brinde en la empresa a los trabajadores sean saludables y
maximicen sus medidas de higiene para asegurar una buena nutricion a los

trabajadores.
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V.CONCLUSIONES

5.1 CONCLUIONES

En relacion a los determinantes biosocioecondmicos, la mayoria son de sexo
masculino, tienen grado de instruccién secundaria completa/incompleta. Mas de
la mitad son adulto maduro. La mitad tiene ocupacion eventual. Menos de fia
mitad poseen un ingreso econdémico de (S/. 750.00 — 1000).

En relacion a los determinantes del entorno fisico, la totalidad cocina a gas,
electricidad. Casi la totalidad dispone su basura entierrando, quemando o en el
carro recolector. La mayoria tienen vivienda propia, tiene pared de material
noble ladrillo y cemento, posee un abastecimiento de agua por conexién
domiciliaria, cuentan con energia eléctrica permanente, elimina sus excretas en
un bafio propio, eliminan su basura en el carro recolector, el carro recolector pasa
por su vivienda diariamente. Mas de la mitad tiene el material del piso de loseta,
vinilicos o sin vinilicos, tiene techo de material noble ladrillo y cemento,
duermen en una habitacion de 2 a 3 miembros. Menos de la mitad tiene vivienda
unifamiliar.

En relacién a los determinantes de los estilos de vida, la mayoria duerme de 6 a
8 horas, se bafian diariamente, realiza algin examen medico periédico en un
establecimiento de salud, méas de la mitad no fuma, ni ha fumado nunca de
manera habitual, ocasionalmente consume alcohol, menos de la mitad realiza
deporte como actividad fisica en su tiempo libre, camina més de 20 minutos en
las dos ultimas semanas. En su alimentacion diariamente mas de la mitad
consumen carne, fideos, arroz y papa; la mitad pan y cereales; menos de la mitad

verduras y hortalizas, refresco con azucar; 3 0 mas veces a la semana mas de la
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mitad consume frutas; 1 0 2 veces a la semana mas de la mitad dulces, gaseosas;
menos de la mitad huevos, pescado, legumbres, embutidos, enlatados, lacteos,

frituras.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Presentar los resultados obtenidos a los directivos de la empresa del proyecto
inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021 para que por medio de esta
investigacion se les informe y conozcan sobre la realidad de sus trabajadores
y se pueda gestionar medidas y estrategias de apoyo para mejorar su salud.
Esto les permita tener en conocimiento las condiciones y las necesidades de
sus trabajadores.

Se sugiere realizar otros estudios de investigacion, tomando en cuenta los
resultados obtenidos en la presente investigacion, utilizando variables como
determinante de la salud y trabajador de construccion que permitan explicar,
comprender e intervenir en la problemética de la salud de los trabajadores.
Se recomienda a los directivos y al equipo de salud y seguridad la
capacitacion y el fomento de la educacion sanitaria a los trabajadores para
promover la adopcidn de estilos de vida saludable, y a la vez tener presente
los resultados sobre los factores estudiados en la investigacion reorientando
las estrategias de atencion en salud hacia los trabajadores del proyecto Villa

Convivium.
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ANEXO N°1

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE DETERMINANTES DE LA SALUD DE LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA, 2021

Elaborado por Dra. Vilchez Reyes Maria Adriana

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de la
PErSONA..ccceceeecccrsccrsscssscsssccsssessscssscesssccssccnss
Direccion

II. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo: Masculino () Femenino ( )

2. Edad:
» Adulto Joven (18 afios a 29 afios 11 meses 29 dias) ( )
» Adulto Maduro (De 30 a 59 afios 11 meses 29 dias) ( )
= Adulto Mayor (60 a mas afios) ( )

3. Grado de instruccion:

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

e Superior Universitaria

A~ A~ AN N~
~— ) N

e Superior no universitaria
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4. Ingreso economico familiar en nuevos soles

e Menor de 750
eDe 751 a 1000
e De 1001 a 1400
e De 1401 a 1800
e De 1801 a mas

5. Ocupacion del jefe de familia:

e Trabajador estable
e Eventual

¢ Sin ocupacion

e Jubilado

e Estudiante

6. Vivienda
6.1. Tipo:

e Vivienda Unifamiliar
e Vivienda multifamiliar

¢ Vecindada, quinta choza, cabafia

~ N N~ ~

e e e

N N N N NS

~_ e

(
(
(

e Local no destinado para habitacion humana (

e Otros

6.2. Tenencia:
o Alquiler
e Cuidador/alojado
e Plan social (dan casa para vivir)
¢ Alquiler venta
e Propia
6.3. Material del piso:
eTierra
e Entablado
e Loseta, vinilicos o sin vinilicos

e [ _.Aminas asfalticas
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e Parquet (

6.4. Material del techo:

e Madera, estera (
e Adobe (
e Estera y adobe (
o Material noble ladrillo y cemento (
e Eternit (
6.5. Material de las paredes:
e Madera, estera (
e Adobe (
e Estera y adobe (
e Material noble ladrillo y cemento (

6.6 Cuantas personas duermen en una habitacion

¢4 a méas miembros (
e2 a 3 miembros (
e Independiente (

. Abastecimiento de agua:

= Acequia ()
= Cisterna ()
= Pozo ( )

= Red publica ( )
= Conexion domiciliaria ( )

Eliminacion de excretas:
o Aire libre

e Acequia, canal

e Letrina

e Bafio publico

e Bario propio

e Oftros

A~ AN /NN N~
— O~
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9. Combustible para cocinar:
¢ Gas, Electricidad
e Lefia, Carbdn

e Bosta

e e
~— ~—~ ~ ~—~

e Tuza (coronta de maiz)

10. Energia eléctrica:
e Sin energia
e Lampara (no eléctrica)
e Grupo electrogeno
e Energia eléctrica temporal
e Energia eléctrica permanente
e Vela

e e e e )
— ~— ~ ~ ~ ~

11. Disposicion de basura:
e A campo abierto ( )
e Alrio ( )
e Enun pozo ( )
e Se entierra, quema, carro recolector ( )

12. ¢ Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

e Diariamente C )
e Todas las semanas, pero no diariamente ( )
e Al menos 2 veces por semana C )
e Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas ()

13. ¢Suelen eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares?
e Carro recolector (
e Monticulo o campo limpio
e Contenedor especifico de recogida

¢ Vertido por el fregadero o desaglie

SN N N N N

(
(
(
(

o Otros
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I11. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

14. ¢Actualmente fuma?

¢ Si fumo, diariamente

()
e Si fumo, pero no diariamente ( )
¢ No fumo actualmente, pero he fumado antes ( )

)

¢ No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual (
15. ¢ Con qué frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas?

e Diario ( )
¢ Dos a tres veces por semana

e Una vez a la semana

C )
C )
e Una vez al mes C )
e Ocasionalmente C )

()

e No consumo
16. ¢ Cuantas horas duerme Ud.?
6a8horas( ) 08alOhoras () 10al2horas()
17. ¢Con que frecuencia se bafia?

Diariamente ( )4 vecesalasemana( ) Nosebafa( )

18. ¢Se realiza Ud. Algiin examen médico periodico, ¢en un

establecimiento de salud?

Si () NO ( )

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

Camina ( ) Deporte ( ) Gimnasia( ) Norealizo ()

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

Caminar ()  Gimnasia suave () Juegos con poco

esfuerzo ( ) Correr () ninguna ()
Deporte ( )
21. DIETA:

¢,Con qué frecuencia usted consume los siguientes alimentos?
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Menos de

3 0 masil o 2 Nunca o
Alimentos: Diario |veces a la |veces a la ez a I:na casi
semana semana nunca
semana
e Fruta
e Carne (Pollo, res,
cerdo, etc.)
e Huevos
e Pescado

¢ Fideos, arroz, papas.....

Pan, cereales

Verduras y hortalizas

Legumbres

Embutidos, enlatados

Lacteos

Dulces, gaseosas

Refrescos con azucar

e Frituras
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ANEXO 2

VALIDEZ 'Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBREDETERMINANTES DE LA SALUD DE LOS
TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA, 2021

EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concretada a través de la consulta a personas del area de
Salud como que actuaron como jueces; este trabajo se realizo en reuniones de trabajo,
con el objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario sobre determinantes de los
trabajadores del proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021 desarrollado
por Dra. Vilchez Reyes Adriana, Directora de la presente linea de Investigacion.
Durante las reuniones se brindé a los participantes como jueces informacidn respecto
a la matriz de operacionalizacién de la variable y la propuesta del cuestionario, para
su analisis y socializacién de las opiniones, luego cada participante emitié 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 de los trabajadores del proyecto

inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021

EVALUACION CUANTITATIVA:

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

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

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

Donde:

X : Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.
[ : Es la calificacién mas baja posible.
k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1.
2.

Se solicito la participacion de un grupo 10 jueces expertos del area de Salud.
Se alcanzo6 a cada uno de los expertos la “FICHA DE VALIDACION DEL
CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD DE
LOS TRABAJADORES DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA, 2021
Cada experto para cada items del cuestionario respondié a la siguiente
pregunta: ;El conocimiento medido por esta pregunta es...

" esencial?

. util pero no esencial?

. no necesaria?
Una vez llenas las fichas de validacién, se anoto la calificacion que brindaron
cada uno de los expertos a las preguntas
Luego se procedi6 a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de las
preguntas y el coeficiente V de Aiken total. (Ver Tabla 1)
Se evalu6 que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido
teniendo en cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron la validez del
contenido. De la evaluacion se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,998 a
1(ver Tabla 2)

107



Tabla 1

V de Aiken de los items del Cuestionario sobre determinantes de la salud de los
trabajadores del proyecto inmobiliario Villa Convivium_Lima, 2021

N° V de Aiken Ne° 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

para recabar informacion respecto a los determinantes de la salud

108




ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO.

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 TRABAJADORES

DEL PROYECTO INMOBILIARIO VILLA
CONVIVIUM_LIMA, 2021

0 participar voluntariamente en el presente estudio, sefialo conocer el
proposito de la Investigacion. Mi participacion consiste en responder con
veracidad y de forma oral a las preguntas planteadas. El investigador se
compromete a guardar la confidencialidad y anonimato de los datos, los
resultados se informaran de modo general, guardando en reserva la
identidad de las personas entrevistadas. Por lo cual autorizo mi
participacion firmando el presente documento.

FIRMA
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