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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion fue de tipo cuantitativo, corte transversal, y
disefio descriptivo, tuvo como objetivo general: Determinar el estilo de vida de los
adultos del Pueblo Joven San Juan — Chimbote, 2018. La muestra consto de 178
adultos a quienes se les aplicé 2 instrumentos: la escala de estilos de vida y el
cuestionario sobre factores biosocioculturales, asi mismo se utilizé la técnica de la
entrevista y la observacion para la recoleccion de informacion. Se procesaron mediante
una base de datos de Microsoft Excel y luego se exportaron a una base de datos en el
software SPSS version 25.0 para su respectivo procedimiento. Los resultados se
presentaron en tablas simples y de doble entrada para establecer la relacion entre las
variables. Llegando a las siguientes conclusiones: De acuerdo a las tablas presentadas
podemos concluir que en mayor porcentaje los adultos no tienen un estilo de vida
saludable y con una minima diferencia de porcentaje, la cantidad restante si lleva un
estilo de vida saludable. Mientras que en los factores biosocioculturales encontramos
que en mayor porcentaje los pobladores son de sexo femenino; en la edad se
manifiestan mayores a 60 afios, en la ocupacion la mayoria refiere ser ama de casa,
asi como también se evidencia que en mayor cantidad profesan la religion
catélica; ademas evidenciamos que tienen un grado de instruccion secundaria, con
un estado civil de convivientes, manifestdndonos asi que tienen un ingreso econémico

s/.400 a s/.650.

Palabras clave: Adultos, estilos de vida, factores biosocioculturales.



ABSTRACT

The current research work is of quantitative type, cross-sectional, and correlational
descriptive design, has as a general objective: To determine the lifestyle of the adults
of the Young People San Juan - Chimbote, 2018. The sample consists of 178 adults
which is 2 instruments were applied: the lifestyle scale and the biosociocultural
factors questionnaire, as well as the interview technique and the observation for the
collection of information. The data was processed using a Microsoft Excel database
and then exported to a database in the SPSS version 25.0 software for its respective
procedure. The results will be presented in simple and double-entry tables to
establish the relationship between the variables. Coming to the following
conclusions: According to the tables presented we can conclude that in a larger
percentage adults do not have a healthy lifestyle and with a minimum percentage
difference, the remaining amount if they lead a healthy lifestyle. While in the
biosociocultural factors we find that in a higher percentage the inhabitants are
female; in the age they manifest themselves older than 60 years, in the occupation the
majority refers to being a housewife, as well as it is evidenced that in greater quantity
they profess the Catholic religion; Just as they also have a secondary education
degree, with a marital status of living together, it is evident that they have an

economic income of s/ .400 to s/ .650.

Keywords: Adults, Lifestyles, Biosociocultural Factors.
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INTRODUCCION.

El actual proyecto de investigacion titulado Estilos de vida de los adultos
Pueblo Joven — Chimbote, 2018 tiene como objetivo general: Determinar el estilo
de vida de los Adultos del Pueblo Joven San Juan — Chimbote realizada con el
propésito de identificar los factores que afectan negativa y directamente hacia
la salud conjuntamente, asi poder mejorar los estilos de vida de mi

poblacion, de acuerdo a los datos estadisticos que se obtendra.

Esta indagacion se fundamenta en las bases conceptuales del estilo de vida
y factores biosocioculturales de los adultos. En las naciones rezagadas los
numerosos tipos de estilos de vida son los que mayormente promueven
diversas patologias. El sujeto cuyo estilo de vida en sus estaciones tempranas y/o
actuales se determind puesto que jamas realizo actividad o movimientos fisicos,
su alimentacion fue inadecuada o adquirié précticas desfavorables, obtendra
complicaciones en su etapa madura; partimos de aqui para preocuparnos e
interesarnos sobre la relevancia de los movimientos y presentaciones de impulso

y prevencidn en nuestra salud. (1)

Para reducir la incidencia y mortalidad de los padecimientos y/o
enfermedades que podemos prevenir, es preciso poder identificar los elementos
que benefician el progreso y la rapidez del padecimiento. Es relevante, en la
tentativa por controlar y/o cesar este inconveniente, identificar el aspecto de
peligros alterables o controlables para después proceder en aquello, integrando

arreglos de los estilos de vida en las personas. (2)

La mayoria de aquellos estilos de vida incluyen esencialmente

una nutricion conveniente, desarrollo del movimiento fisico, inspeccion de



consumo de cigarro o tabaco, entre algunas otras adicciones, ambientes Yy/o
situaciones agradables y saludables en moradas Yy responsabilidades,
comportamientos en su sexualidad, salud cerebral y vigilancia de tres constantes
enlazados a la nutricién: presion arterial, colesterol y arteriosclerosis. Algunos otros
diferentes contextos que acrecientan la posibilidad de exhibir dificultades en la salud
son el peso excesivo Y la obesidad, por lo menos 2,8 millones de individuos fallecen
cada afio por aquella enfermedad o padecimiento cronico. El peligro de sufrir
enfermedades del corazén, accidentes del cerebro y diabetes crece paralelamente al
aumento del indice de masa del cuerpo (IMC). Un (IMC) dominante a los valores

usuales acrecienta también el peligro de sufrir algunos tipos de cancer. (3)

La prevalencia de tener un peso en exceso es muchisimo mas en los paises de
ingresos medios altos, sin embargo, se descubren elevaciones muy eminentes en unos
paises de ingresos medios bajos. En la Region de Europa, la Region del Mediterraneo
Oriental y la Regién de las Américas de la OMS (4). América Latina y el Caribe han
alcanzado a transformarse en las zonas del universo en progreso que va en ascendencia

de poblacion, ya que mas de 60% de los individuos viven en focos considerados. (3)

De acuerdo a los antecedentes o datos conseguidos de veinticuatro paises en la
Regién de las Américas, mas del cincuenta por ciento de los pobladores son
inactivos, o sea, en diferentes paises y/o zonas del continente americano, la simetria
de la localidad cuya salud esta en peligro consecuente a una existencia indiferente se
aproxima a sesenta por ciento. El estilo de vida de los individuos que residen en
Estados Unidos esta relacionada a su alimentacion quienes suelen ser adictos a todo

tipo de carnes, grasas saturadas, dulces, azlcares de todo tipo existente, y a variados



productos que contengan elementos de procedencia artificial. Asi existe una relacion
directamente proporcional entre la gran forma de reproduccion de negocios de
comida insalubre como las comidas répidas, y la ascendencia en los casos de

diabetes, hipertension arterial, obesidad mérbida, entre otros. (04).

Segun estudios en el Peru se han ido dando cambios muy relevantes en relacion
a la conformacion de los Estilos de Vida, ya que actualmente aquello se produce
sobre todo por la situacién econdmica de cada individuo, asi mismo por la forma de
pensar y actuar de los mismos, trayendo consigo una serie de secuelas, entre ellos las
desiguales clases sociales. La localidad, sociedad y/o personas laboran muchos mas
periodos de tiempo cada dia, tienden a comer alimentos de procedencia rapida, no
ejecutan movimiento o ejercicio y consumen alcohol y sustancias fatales para el
organismo del ser viviente; mayormente se esta observando una existencia excesiva

sedentaria en los individuos o sujetos. (5)

Asi mismo se ha estudiado y confirmado que al pasar de los afios la incidencia
de padecimientos concernientes a la actuacion de la persona, como los padecimientos
no infecciosas o transmisibles ha cesado. Asimismo, debemos de destacar los
factores sociales ya que repercute en la salud, se dice actualmente que consideramos
los factores medioambientales y las de conductas que poseen un ascendente peso en
la posibilidad de que los hombres padezcan o se conserven bien de salud. Entonces, los
estilos de vida no pueden ser separados del argumento social, econémico, politico y
cultural al cual conciernen, y deben ser conformes con los objetivos del proceso de
mejora, es dignificar al individuo en la sociedad a través de mejores condiciones de

vida y bienestar. (06)



Chimbote es la capital de la provincia del Santa, en el Departamento de Ancash
(Perq), limita al norte con los distritos de Santa y Coishco y, al norte del rio Santa,
con el departamento de La Libertad; al este colinda con los distritos de Macate y
Céceres del Peru y al sur con el distrito de Nuevo Chimbote. El Pueblo Joven San
Juan esta ubicada en la provincia del Santa, departamento de Ancash, su capital
Chimbote, se situa a orillas del océano Pacifico en la bahia EI Ferrol, en la
desembocadura del rio Lacramarca. Tiene una superficie de 38.61 k2. En la
actualidad se gestiona el retorno de los pueblos de Tambo Real, Vinzos y Suchiman,

pertenecientes al distrito de Chimbote. (07)

El Pueblo Joven San Juan esta constituida por 178 habitantes, cuenta con una
junta directiva del mismo: un alcalde, un gobernador distrital, un consejero y un
tesorero. A la vez cuenta con los servicios de internet, radio, television y algunas por
television por cable (Méagico, DIRECTV vy cables de telefonia fija como: Movistar,
Claro, Bitel, etc.), telefonia fija y mévil (Movistar, Claro, Bitel, Entel, etc), asi
mismo con servicios o bienes esenciales: agua potable, alcantarillado, luz, desagie y
la eliminacion de la basura (el carro o transporte recolector pasa todas las fechas). En
el lugar de estudio dentro de su entorno se encuentra una Parroquia Catolica llamada
San Juan Apostol y una Iglesia Evangélica llamada EI Buen Pastor ubicadas en la
avenida Cesar Vallejo; Instituciones educativas: 1540, Fe y Alegria n°16 y Divino
Jesus de Maria; un Polideportivo llamado San Juan ubicada por la avenida Atusparia,
y su mercado llamado San Juan ubicado por la avenida José Maria Arguedas y la
Universidad Cat6lica los Angeles de Chimbote. En cuanto a su Patron Espiritual tienen
a San Pedro, como también a la Cruz de Motupe, que acostumbran a venerar en

fechas del 05 de agosto, hasta el 23 de junio, al igual organizan reinado de Miss,



exposicion fotogréafica pictdrica, festival de teatro infantil, exhibicion de arte y
presentacion musical, concurso de dibujo y pintura inter-escolar, presentacion
caravana artistica, exposicion cinematogréfica, y festi-canto, concurso de platos tipicos

mistura, festival de danzas, concurso de declamacién escolar, entre otros.

También llevan a cabo la celebracion del matrimonio masivo, una maraton
interprovincial, carrera de silla de ruedas con participaciébn de personas con
discapacidades, campeonato de fulbito master con la participacién de diversas
delegaciones del distrito y de la provincia, campeonato de fulbito y voley inter-
municipalidades, campeonato de fulbito libre, aeroton inter-escolar. Y lo mas
importante para nuestro campo, llevan a cabo la Campafia Medica Integral de Salud,
en todas las especialidades, ademas de atencion Psicologica, tamizaje, feria informativa
para una vida saludable, consejeria en diferentes estrategias de salud, y sesiones
demostrativas en la alimentacion saludable. Campafia de atencion Veterinaria
de mascotas, vacunacién ara enfermedades, desparasitacion, y esterilizacion, con la

participacion de la Policia Canina de Chimbote.

En el Pueblo Joven San Juan — Chimbote, el centro de salud posee una
extension de 1,443 m2, de los cuales solo esta construido 130 m2, quedando un area
sin construir de 1,313 m2. Cuenta con los servicios o bienes fundamentales como: agua
y desagiie. Esta construido a base de material noble, techo aligerado y el piso de
cemento pulido. Actualmente el Puesto de Salud se encuentra en condiciones
regulares debido a la falta de ambientes para una mejor distribucion de los servicios
y asi brindar a nuestra poblacion una atencién de calidad en Salud, y los servicios
higiénicos se encuentran en regular estado. El puesto de salud, San Juan cuenta con

los siguientes ambientes: Medicina, enfermeria, obstetricia, planificacion familiar,



psicologia, farmacia, triaje, cadena de frio, programa control de la tuberculosis (2),

servicios higiénicos, almacén, admisidn, laboratorio, odontologia.

De acuerdo a los fundamentos estadisticos conseguidos del Centro de Salud de
Pueblo Joven San Juan — Chimbote, las enfermedades més comunes encontramos
actualmente, son casos de dengue (02%), chikungunya (01%) Yy tuberculosis (4%).
Ademas, problemas diarreicos (01%), respiratorios (01%). Es evidente, que el estilo
de vida compone un relevante agente etiologico de los padecimientos que afectan la
eficacia de existencia del sujeto. Por eso mismo es que el conocimiento de la
alimentacion saludable es determinante en los estilos de vida y su comprobacion es
una relevancia para el profesional de enfermeria que atienden dia a dia pacientes,
pues algunos de sus comportamientos como su cotidianidad de alimentacion, su
sedentarismo y poco 0 nada actividad fisica, peso excesivo, entre otros, se han
asociado con los padecimientos, curso clinico y control de las enfermedades. El
cambio de estos comportamientos puede retardar la vision o aparicién de enfermedades

aguadas y/o crénicas. (07)

A esta realidad problematica no escapan, los adultos de la ciudad de Chimbote,

en la que existen en aquel Pueblo Joven.

Frente a lo mostrado discurrimos, oportuno la ejecucién de la investigacion
planteando la siguiente situacion problematica ¢Cual es el Estilo de Vida y los
Factores Biosocioculturales de los adultos del Pueblo Joven San Juan - Chimbote,
20182

Para dar respuesta al problema ya planteado, se ejecutd el siguiente objetivo

general:



e Determinar el estilo de vida de los Adultos del Pueblo Joven San Juan —
Chimbote.
Y para poder ejecutar el objetivo general, se planted los siguientes objetivos
especificos:

e Valorar el estilo de vida de los adultos en el Pueblo Joven San Juan —
Chimbote.

o Identificar los factores biosocioculturales: edad, sexo, Grado de instruccion,
religién, estado civil, ocupacidn, e ingreso econdémico en el Pueblo Joven San

Juan - Chimbote.

Finalmente, la investigacion se justifica ya que, al indagar en el tema sobre
estilos de vida saludables, no serd efectivo realizarlo mediante conceptos o
caracteristicas que generalicen a la persona o sociedad, ya que sabemos que cada
individuo es Unico, de tal manera de los cuidados y educacion que se brinde debe de
ser personal. Los estilos de vida son concluyentes del tipo o comportamiento que la
persona lleva a lo largo de su existencia, sean buenos o malos, aquella conducta definira

su estilo de vida y por ende su salud. (08).

La actual indagacion también es relevante para el personal que trabaja en el
area de la salud privada o centros de salud de la ciudad de Chimbote y la zona de
estudio, ya que las deducciones van a auxiliar a optimizar la vigilancia completa
hacia los adultos, ascender la eficacia del esquema preventivo promocional de la
salud de los adultos, dominar los factores de riesgo y perfeccionar el estilo de vida de

los adultos.

Para la profesién de Enfermeria es muy provechoso ya permitird obtener un

mayor cumulo cognitivo, determinar los estilos de vida en aquella poblacion para asi



poder ofrecer un superior cuidado de la persona en la promocion de la salud en este
cado esencialmente hacia los adultos, asi mismo, conjuntamente permitira dirigirnos
a promocionar a las organizaciones comunales y despleguemos nuestras cabidas de

lideres en promocionar la salud hacia los individuos.

Asimismo, la indagacion ejecutada consentira que las instituciones formadoras
de profesionales de la salud como la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote,
discutan y/o debatan los andlisis y resultados para que desde los inicios de ciclos de
estudio se afiadan a sus ensefianzas temas y casos sobre estilos de vida, garantizando
asi la correcta formacion de profesionales especialmente en salud, con una visién

preventiva promocional hacia los individuos, primordialmente adultos.

También fue provechoso ejecutar el vigente proyecto de indagacion para que
autoridades regionales y/o municipales estén enterados sobre el contexto presente
que se vive en el campo de la salud del Peru; no obstante es relevante también para la
poblacion de estudio ya que asi seran competentes de identificar y emparejar los
elementos de riesgo a los que estan arriesgados y asi se concienticen a concentrar
diferentes cambios en sus direcciones tendientes a la promocion de la salud, ya que al
estar al tanto sobre estilo de vida real de las personas podremos disminuir el riesgo
de padecer o enfermar todo tipo de enfermedades y beneficiar la salud y el fortuna de
los adultos; asi como optimizar la calidad de vida. Posteriormente, la vigente
indagacion sirve de marco de referencia sobre instrucciones para educandos y la

humanidad en futuros proyectos de indagacion.

En los resultados mas resaltantes de esta investigacion, podemos encontrar en

mayor proporcion el sexo femenino, esto se debe a la tasa de natalidad en dicha



poblacion, comparados al de nivel nacional, asi como también hay mayor mortalidad
en los infantes de sexo masculino, esto debido al mismo comportamiento que tienen.
Estas derivaciones halladas conciernen con lo adquirido por el Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica (INEI) en el afio 2015, consiguientemente se reportd que el
49,2% de la poblacion en el Per son de sexo masculino y el porcentaje restante

(50,8%) son de sexo femenino. (09)

Segun los datos evidenciados de acuerdo a las tablas, se encuentra que la
mayoria de la poblacion del Pueblo Joven San Juan — Chimbote solo cursé hasta la
secundaria, siendo las causas: el desinterés personal y familiar, el bajo ingreso

econdmico, asi como también al trabajo de edad temprana de los jovenes. (10)

En los resultados podemos evidenciar ademas que la poblacidn tiene un ingreso
econémico minimo entre s/450 a s/650, esto evidentemente trasciende negativamente
hacia su salud ya que nos refieren que no invierten en comidas saludables, sino en
objetos materiales innecesarios. Esto se puede sustentar ya que en mayor porcentaje
la ocupacion de la actual poblacion no es remunerada adecuadamente, justificando

asi su ingreso econémico.

Por ultimo, se llegd a la conclusion de que los estilos de vida son concluyentes
de la presencia de factores de riesgo y/o de factores de proteccion para estar bien,
entonces, deben ser vistos como un proceso cambiante 0 que estd en constante
cambio de habitos que no solo se enlaza de labores o conductas personales, sino

también de labores de naturaleza en la sociedad.



REVISION DE LA LITERATURA.

2.1.

Antecedentes de la investigacion
A nivel Internacional.

Arce P, en su estudio titulado: Estilos de vida de los adultos
mayores con problemas cronico-degenerativos en el area de clinica del
Hospital Vicente Corral Moscoso, 2010. Cuenca - Espafia, de tipo
descriptivo y cuantitativo, se trabajdo con una muestra de 50 adultos
hospitalizados, cuyo objetivo fue: determinar la relacion que existe entre
las variables; factores biosocioculturales y el estilo de vida de los adultos
mayores con problemas cronico-degenerativos en el area de clinica del
Hospital Vicente Corral. Concluyéndose que hay wuna mayor
predominacién de las enfermedades crénico degenerativas en el sexo
femenino que el masculino, los adultos mayores en estudio practican
buenos estilos de vida, hay falta de educacién del personal hacia los
pacientes acerca de sus cuidados, tratamiento de la enfermedad y hay
mayor prevalencia de la Diabetes Mellitus en relacion a la Hipertension

Arterial y enfermedades reumaticas. (11)

Ferrer O, Colab A, en su estudio titulado: El Estilo de vida y
Factores Sociodemograficos en Adolescentes Escolarizados de Poblacién
Vulnerable, de Grado 9° y 10° de una Institucion pablica de Educacion
Secundaria de la Comuna 1, del Distrito de Santa Marta, 2014, Colombia,
de tipo descriptiva, con disefio transversal. La muestra estuvo
conformada por 93, a los cuales se les aplico el Cuestionario

FANTASTIC para estilos de vida saludables. Teniendo como objetivo

10



general: Determinar el estilo de vida y factores sociodemograficos en adolescentes
escolarizados de poblacién vulnerable, de Grado 9° y 10° de una Institucion publica
de educacion secundaria de la Comuna 1, del Distrito de Santa Marta. Como
conclusion se encontro que el 60% de los adolescentes presentan estilos de vida dentro
de 14 la zona de peligro (presencia de conductas no saludables de riesgo), y el otro en

40% se ubico en el nivel algo bajo en conductas saludables. (12)

Angelucci, L; Cafioto, Y. y Hernandez, M; en su investigacion titulada:
Influencia del Estilo de Vida, el Sexo, la Edad y el IMC sobre la Salud Fisica y
Psicologica en Jdovenes Universitarios — 2017, Venezuela. Cuyo objetivo fue:
determinar la influencia del estilo de vida, el sexo, la edad y el indice de masa
corporal sobre la salud fisica y psicoldgica de jovenes universitarios. El disefio fue
prospectivo Unico con una muestra de 312 universitarios, las conclusiones fueron: Se
evidencio que los 312 universitarios de la muestra, en general, gozan de buena salud.
Reportan dificultades del suefio, gripe, dolor de huesos y cabeza. Presentan niveles
bajos de depresion y malestar psicoldgico, con niveles moderados-bajos de ansiedad.
Manifiestan habitos inadecuados en alimentacién, actividad fisica y chequeos

médicos Y, el consumo de drogas es bajo. (13)

Ratner R, y Colb; en su tesis que tiene como titulo: Estilos de vida y estado
nutricional de trabajadores en empresas plblicas y privadas de dos regiones de Chile,
gue tuvo como objetivo determinar los Estilos de Vida y el Estado Nutricional de los
trabajadores de empresas mixtas. De tipo descriptivo transversal y con una muestra
de 416 trabajadores de la cual se evidencia segun resultados que el 58,2% de los

adultos en estudio tienen una categoria de educacion profesional o técnico, con
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ascendente tendencia hacia el sexo masculino (63,6%), el 41,8% que resta ostenta

una educacion basica. (14)

Diaz F; En su proyecto que tiene como tema: Percepcion del estado de salud y
estilo de vida en trabajadores de una refineria en México, que tuvo como objetivo
general: Relacion la Percepcion del estado de salud y el estilo de vida en trabajadores
de una refineria en México, obteniendo en sus conclusiones que: La mayoria son del
sexo masculino, con pareja o casados, en mayor ascendencia son obreros. Es una
cantidad de estudio adulto joven con una categoria de estudios que la media nacional

y un ingreso econdmico ascendente a 100 soles por mes. (14)

A nivel nacional:

Huaman P, Amazonas - Peru, en su trabajo de investigacion titulado: Relacion
entre los Estilos de Vida e Hipertension Arterial del Adulto y Adulto mayor, Hospital
1 Base Higos Urco Es salud, Chachapoyas 2014, cuyo objetivo fue: determinar la
relacion entre los estilos de vida y la hipertension arterial del adulto y adulto mayor,
hospital 1 base higos Urco Es salud, Chachapoyas 2014. El disefio metodoldgico fue:
descriptivo correlacional de corte transversal. En una muestra de 52 pacientes. Las
conclusiones fueron: predomina mas los estilos de vida saludables, seguido de los

estilos de vida en riesgo y finalmente los estilos de vida no saludables. (14)

Gil, R; en su investigacion: Estilos de Vida y Factores Biosocioculturales de la
Persona Adulta de la Asociacion de Vivienda Tupac Amaru del Distrito Alto de la 10
Alianza — Tacna 2014. Tenia por objetivo: Determinar los estilos de vida y factores
biosocioculturales de la Persona Adulta de la Asociacién de Vivienda Tupac Amaru

del Distrito Alto de la 10 Alianza — Tacna. Con un disefio descriptivo y una muestra
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de 300 adultos. En el cual concluyd que: La mayoria de los adultos presentan estilo
de vida no saludable y una pequefia minoria estilo de vida saludable; la mayoria
pertenecen son catélicos, predomina el sexo femenino, mas del 50% son adultos
maduros, poco mas de la mitad tienen educacién secundaria y menos de la mitad tienen
otras ocupaciones, su ingreso econémico mensual es de 650 a 850 nuevos soles 'y

solo viven como pareja en union libre. (15)

Ramos, C; en su investigacion titulada: Estilos de vida y factores
biosocioculturales del adulto. Sector VI. Chonta. Santa Maria, 2016, la cual tuvo
como objetivo: Identificar los Estilos de vida y factores biosocioculturales del adulto.
Sector VI. Chonta. Santa Maria. De tipo cuantitativo, retrospectivo, de corte transversal
con disefio descriptivo correlacional. La poblacidn estuvo constituida por
176 adultos, Concluyéndose: tienen un estilo de vida no saludable y un menor
porcentaje estilos de vida saludables. En relacion a los factores biosocioculturales
tenemos que la mayoria son de sexo femenino, profesan la religion catélica y tienen
grado de instruccion secundaria. Mas de la mitad son estudiantes, un poco mas de la
mitad son adultos maduros y menos de la mitad son de estado civil conviviente y
tienen un ingreso econdmico es de 651 a 850 soles. No existe relacion estadisticamente

significativa entre el estilo de vida y los factores biosocioculturales. (16)

Avyala Z; Chimbote — Peru en su investigacion: Estilo de vida y los factores
biosocioculturales de los Adultos Mayores del A.H. 10 de septiembre. Donde su
objetivo fue: Relacionar los estilos de vida y factores biosocioculturales de los
Adultos Mayores del A.H. 10 de septiembre La muestra estuvo formada por 147

adultos mayores. Se llegé a la siguiente conclusion. La mayoria de adultos mayores
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del A.H 10 de Septiembre tienen etilos de vida no saludables y un porcentaje menor
estilos de vida saludables. Con respecto a los factores biosocioculturales
encontramos que la mayoria de los adultos mayores del A.H. 10 de septiembre son

del sexo. (16)

A nivel local:

Castro C; Chimbote - Per(, en su trabajo de investigacion titulado: Estilo de
vida y Factores Biosocioculturales del Adulto Mayor del AAHH Alto Pera -
Chimbote, 2013, cuyo objetivo fue: determinar la relacidn entre el estilo de vida y los
factores biosocioculturales del adulto mayor. EI disefio metodoldgico fue:
cuantitativo, de corte transversal y disefio descriptivo correlacional. En una muestra
de 100 adultos. Las conclusiones fueron: La mayoria de los adultos no tienen un
estilo de vida saludable y un porcentaje significativo tienen un Estilo de Vida
Saludable. Sobre los Factores Biosocioculturales encontramos que la mayoria son de
sexo Masculino, con grado de instruccion primaria completa e incompleta, de
religion catdlica, con ingreso econémico de 100 a 599 nuevos soles y de estado civil

casado, son amas de casa, empleado y obrero. (17)

Arrollo J; Chimbote - Perd, en su trabajo de investigacion titulado: Estilo de
vida y Factores Biosocioculturales del Adulto Maduro del AH. Lomas del Sur-Nuevo
Chimbote, 2013, cuyo objetivo fue: Valorar el estilo de vida y los factores
biosocioculturales del Adulto Maduro del AH. Lomas del Sur en Nuevo Chimbote.
El disefio metodoldgico fue: cuantitativo de corte-transversal con disefio descriptivo.
En una muestra de 53 adultos. Los resultados fueron: la mayoria de adultos presentan

un estilo de vida no saludable y un porcentaje minoritario un estilo de vida saludable.
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En cuanto a los factores biosocioculturales encontramos que la mayoria de adultos
maduros del AH. Lomas del Sur de Nuevo Chimbote, son de sexo masculino, tienen
primaria incompleta, estan casados, tienen como ocupacion ama de casa Yy perciben
un ingreso econémico menor de 8/. 100 nuevos soles. Por lo tanto el estilo de vida

del adulto maduro del AH. Loma del Sur no es saludable. (18)

Carranza E; Chimbote- Per(, en su trabajo de investigacion titulado: Estilo de
vida y Factores Biosocioculturales del Adulto Mayor, Urbanizacion el Carmen,
Chimbote, 2013, cuyo objetivo fue: Determinar la relacion entre el estilo de vida y
los factores biosocioculturales del adulto mayor de la urbanizacién EI Carmen -
Chimbote. El disefio metodoldgico fue: cuantitativo de corte transversal, descriptivo
correlacional. En una muestra de 242 adultos mayores. Los resultados fueron: La
mayoria de los adultos mayores presenta un estilo de vida saludable y un porcentaje
considerable estilos de vida no saludable. Respecto a los factores biosocioculturales:
mas de la mitad son de sexo femenino. Menos de la mitad presenta grado de instruccién
primaria completa e incompleta y percibe 600 a 1000 soles mensuales. La mayoria
profesa la religion catolica y son de estado civil casado. Poco mas de la mitad son

amas de casa. (19)

Garcia J; Ahuac- Chimbote, en su trabajo de investigacion titulado: Estilo de
vida y factores biosocioculturales del adulto mayor en el distrito de Ahuac, 2015,
cuyo objetivo fue: Determinar la relacion que existe entre las variables; factores
biosoeioeulturales y el estilo de vida del adulto mayor en el Distrito de Ahuac, 2015.
El disefio metodologico fue: cuantitativo de corte transversal, descriptivo
correlacional. En una muestra de 221 adultos mayores. Las conclusiones fueron: La

mayoria de los adultos mayores tienen un estilo de vida no saludable y un porcentaje
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2.2.

significativo presenta un estilo de vida saludable. Respecto a los factores
biosocioculturales, tenemos que mas de la mitad son de sexo femenino, menos
de la mitad tienen superior completa e incompleta, catolicos, la mayoria son
casados, de unién libre, empleados y jubilados con ingresos economicos de 100
a 1000 nuevos soles. Existe relacion estadisticamente significativa entre el

estilo de vida y los factores biosocioculturales. (20)

Bases tedricas y conceptuales de la investigacion.
El actual proyecto de investigacidn se argumenta en las bases conceptuales
de estilo de vida relacionando a los factores biosocioculturales de la persona

adulta.

En el afio 1967, Ansbacher define: Estilo de vida es la actitud de
conducta del sujeto, es y sera concernientemente notable e inclinado hacia un
fin, es cognoscitivo, expresivo, impelente y correlacional. Desde luego que esta
definicion es del matiz méas alejado, no obstante, complicadamente encajado de
una apologia. El estilo de vida es una definicion muy compleja porgue es una
manifestacién cumula y diversa de un ser humano que es inexplicablemente
complicado. En la historia del estilo de vida, esta sucesion de aportaciones
lleva a una alta exactitud de esta definicion enormemente importante y
asciende su importancia para el entendimiento del comportamiento de toda

persona. (21)

En el afio 1961 Adler, conceptualiz6 y recalco al estilo de vida, como,
procedimiento o método que domina todas las exteriorizaciones fundamentales

de la persona y sus elementos primarios son la singularidad de la persona, la
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unidad de su caracter, su forma Unica de comportarse, el proposito intencional de sus
esfuerzos y su competicidbn perseverante e imaginativa por aventajar los
inconvenientes personales y las complicaciones del ambiente o entorno. Estos son los
fundamentales y relevantes elementos del concepto de estilo de vida que es, la mente
unificada, la respuesta y trascendencia que los individuos dan al universo y a ellos
mismos, sus metas, la perseverancia y constancias en su empefio, y las respuestas

hacia los problemas de la vida. (22)

La forma de vivir es un patron multidimensional de las actividades y/o
acciones que el individuo proyecta a lo largo de la existencia y que se dispara en
relacion a su salud, sea buena o mala. Para comprender aquello necesitamos de la
investigacion de cuatro elementos: Particularidades, practicas individuales, y
resultados determinados del carécter o actitud, ademas de la conclusion de la conducta.

(23)

Segun Perea (2004): De manera completa el estilo de vida es el método,
aspecto y grafia de habitar. Algunos terrenos de la ciencia usan el vocablo con un
sentido de palabra mas determinado. Por ejemplo en epidemiologia, el estilo de vida,
lo decimos como un conglomerado de personalidades que realizan sucesivamente los
seres humanos, que algunas veces son saludables y otras son perjudiciales en nuestra

salud. (24)

Por otro lado, segun Barrios 2007, el constructo estilo de vida lo relaciona a las
ideas u opiniones de conducta en cada persona, semblantes permeables que dependen
de los sistemas socioeducativos. Estilo de vida se define como la manera de nuestra

convivencia, a una sucesion de acciones, rutinas del dia a dia o habitos, como la
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cantidad de alimentos diarios, particularidades de alimentacion, horas de suefio,
consumo de bebidas alcoholicas, tabaco, bebidas energéticas y/o estimulantes y
actividad fisica. Al conglomerado de estas préacticas se les designa habitos o
conductas sostenidas; de la cual podemos distinguirlos en dos categorias: los que
conservan la salud y siembran la longevidad y aquellos que la limitan o resultan
perjudiciales y comprimen la esperanza de vida. Estos comportamientos se conocen

como factores de proteccion y conductas de riesgo. (25)

En 19991, Bourdieu P.: Uno de los socidlogos que mas relevaron en la segunda
mitad del siglo XX. Sus conceptualizaciones eran de suma significacion en analisis
social, como también en la sociologia empirica, y especificamente en el analisis de la
ilustracion, de la ensefianza y de los estilos de vida. Bourdieu concentra su
especulacion en la idea del habitus, deduciendo esto como aquel proyecto para
proceder, concentrar y experimentar enlazados a las posturas sociales. El habito hace
que la gente de un ambiente social homogéneo tienda a compartir estilos de vida

similares. (26)

En 1991, Bourdieu P.: Por habitus o habito entendemos esto como las maneras
de proceder, concentrar y experimentar esta producido por la postura que un
individuo llena en el esqueleto social. Son las acciones que un conjunto de personas

va consiguiendo, se manifiestan en una manera continua.

Desemperia en un conjunto de manera involuntaria. El terreno, es la amplitud
en la sociedad que se concibe en torno a la apreciacién de ejecuciones sociales
similares o tales como el oficio del arte, la ciencia, la religion, la politica. Las
personas, con el habito que le es conveniente por su postura general, y con los capitales

que tienen, juegan y se enlazan en diferentes terrenos sociales, y en esta
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recreacion favorecen a proporcionar y transmutar la organizacion general, asi como

también los estilos de vida. (27)

Asi igual, Pedraz: Dice que un acercamiento a la investigacion del estilo de
vida, como suposicion de labor, corroboraria que las culturas iberoamericanas, y las
de la franja caribefia, son mayormente expresivas, sensoriales y demostrativas que las
centroeuropeas, donde los pensamientos son meditabundos. Diferentes elementos
que determinarian el predominio y relevancia de locucién del estilo de vida, son las
del periodo o etapa de vida y el nivel socioeducativo. El analisis del estilo de vida
nace de enfoques de reflexion psicosocial y socioeducativa tradicionales; que de

aquellos se prioriza la salud. (28)

Pender N. (22), alude que el estilo de vida es un patron multidimensional de
tareas o acciones que el individuo ejecuta en todo el transcurso de su existencia y que
se concibe directamente hacia la salud. Para entender aquello se solicita del estudio
de tres clases: Caracteristicas y experiencias individuales, condiciones y efectos

especificos de la conducta y el resultado conductual.

La teoria de promocion de la salud segun Pender N: equilibra a la persona en
elementos cognitivo-perceptuales, que son transformados por las particularidades
situacionales, personales e interpersonales, lo cual resulta como la participaciéon en
comportamientos favorecedoras de la salud, cuando existe una pauta para la accién
no se limita a advertir la conducta preventiva de los padecimientos, sino que se

amplia para englobar las conductas que benefician la salud.

En la actual investigacion el estilo de vida sera medido en base a la

modificacion del instrumento propuesto en el Modelo de Promocion de la salud
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(MPS) elaborado por Pender N, Walker E. y Sechrist K. y la guia de implementacion

del programa familias y viviendas saludables del Ministerio de Salud. (29)

Para la presente investigacion, el estilo de vida se ha dividido en las siguientes
dimensiones: Alimentacion, actividad y ejercicio, manejo del estrés, responsabilidad

en salud, apoyo interpersonal y autorrealizacion.

Alimentacion: Refiere que el tener una alimentacion donde incluyamos todos
los grupos alimenticios es y sera de suma relevancia para mantener una correcta
salud, aumentando positivamente nuestra calidad de vivir en todas las etapas de
vida o desarrollo y asi mismo disminuira las probabilidades de poder llegar a
contraer algunos padecimientos que se relacionan a la manera de alimentacion la cual
tenemos, como: hipertension arterial, obesidad, diabetes mellitus tipo I,

osteoporosis, caries, etc. (30)

Actividad y ejercicio: La actividad fisica requiere de movimientos generales
de todo el cuerpo humano producido por la masa o musculos esqueléticos, que
produciran un consumo o descenso de la energia. Entonces podemos decir que al
organizarnos en realizar aquella actividad cuando ésta es planificada, estructurada y

repetida para mantener una buena salud fisica y mental se llama ejercicio. (30)

El ejercicio y un correcto y adecuado consumo de comidas o alimentos son y
seran obligatorio sobretodo relevante para el mantenimiento y/o el sostenimiento de
la salud. La realizacion constante de estos movimientos que realizamos con todo el
cuerpo, incrementa la rendicién de la digestion, el sistema o estructura 6sea, el medio

circulatorio y por ende, la actividad factible y correcta del corazén, la contribucién

20



de energia y/o sustentos, nutrientes, a todo nuestro organismo o cuerpo en general.

(30)

Asi como la actividad fisica tiene visiones efectivas en nuestra salud, la falta o
descenso de los movimientos fisicos o sedentarismo como suele definirse tiene
efectos perjudiciales para nuestra salud, primariamente produce: ascenso de peso, en
casos extremos produce que el indice de masa corporal ascienda produciendo
obesidad, disminucion de la flexibilidad e inestabilidad articular, disminucion del
musculo, ralentizacion de la circulacion sanguinea, lumbalgias, tendencia a
enfermedades cronico degenerativas (hipertension arterial, diabetes, sindrome
metabolico), poca autoestima, disminuye la concentracion y contribuye al desanimo.

(30)

Responsabilidad en Salud: involucra debatir y decidir sobre opciones sanas y
a la vez adecuadas para salud, todo lo contrario, a comportamientos negativos y
perjudiciales que afectaran negativamente nuestra salud. Representa destreza
cognoscitiva y conductual para reconocer y transformar los riesgos o peligros
inseparables en nosotros y nuestro ambiente social y general, lograremos transformar
los peligros o riesgos a través de permutas y decisiones para nuestra conducta. Para
poder estar sensatos de los resultados posibles peligrosos a consecuencia de las
practicas y/o dependencias riesgosas, se va a requerir de iniciativa y decision
meditada para inspeccionar nuestras existencias desde la representacién de la salud e
inmediatamente realizar un esfuerzo concertado encaminado a permutar y/o

transformar aquellos habitos perjudiciales arraigados. (30)

Autorrealizacion: Es un perfecto o ideal modelo al que todo individuo apetece

conseguir, se indemniza o satisface a través de oportunidades para realizar y
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descubrir la capacidad y su potencial al inmenso 0 maximo, pronunciar opiniones y
preparaciones, progresar y desarrollarse como un gran ser humano, obteniendo lucros

particulares, personales, para que cada individuo se independice de los otros. (30)

El Manejo del Estrés: EIl estrés es un transcurso originario del ser humano,
que forma una contestacion maquinal ante circunstancias exteriores amenazadoras o
provocadoras, que solicitan una habilidad segura de recursos corporales, cerebrales y
de conducta para crear soluciones, sin embargo, a veces trastornan la proporcion de

emocion del individuo (30).

No obstante, el estrés se vuelve delicado cuando estorba con su destreza de
existir y vivir una vida estandar por una etapa amplia de tiempo. Puede que usted se
sienta fuera de control cuando no sepa que realizar en esa cualquier situacion,
usualmente se le va a notar al individuo cansado, desalentado, fatigado, susceptible y
sin poder concentrarse en circunstancias regularmente comunes o calmosas. El estrés
en exceso consigue acrecentar todos los inconvenientes emocionales traumaticos de
afios tempranos o recientes, y asi extender inclinaciones desesperadas, como el

suicidio. (30)

Apoyo Interpersonal: Son sociedades de dos a mas seres vivientes. Estas
agrupaciones se asientan en conmociones y estremecimientos, como el carifio y el
gusto por el arte, el amor, el interés o relevancia por el marketing y por los
movimientos generales, las relaciones, forma de trato y formas de apoyarse en la
casa. Engloban una gran diversidad de diferentes argumentos como: familia, grupos
de amigos, matrimonio, entornos laborales, clubes sociales y deportivos, las
comunidades religiosas y todo tipo de contextos donde existan dos 0 mas personas en

comunicacion (30).
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Algunas o la mayoria de estas relaciones integran nuestra existencia o vida de
modo positivo y ascendente referente a la salud, sin embargo, otras por lo inverso
obstaculizaran nuestro camino, y no ayudaran a afrontar retos cotidianos que nos

consiguen crear tristeza, frustracion, estrés, dolor o ansiedad. (30)

Caracteristicas bioldgicas: Como género, nuestro genoma se ha adecuado a la
naturaleza y a situaciones en las que vamos progresando, si bien no hay contrastes
genéticos adecuados para reunir el estudio de la predisposicion genética a exceso de
peso u otros padecimientos en labores epidemioldgicas, se ha demostrado algunas
manifestaciones de investigaciones donde dicen que hay cierto enlace entre el progreso
de adaptacién como individuos y el conflicto de sufrir padecimientos relacionados a

un estilo de vida incorrecto para con nuestro cuerpo. (30)

El sexo y otras peculiaridades también podrian ser asimismo concluyentes de la
salud: algunos tipos de cancer benignos o tumores son mas usuales en un sexo que en
otro y, por ejemplo las enfermedades de coraz6n son mas comunes en varones
jovenes que en mujeres de la misma edad. Las mujeres, sin embargo, tienen muchos
mas afos de vida pero con una no adecuada calidad de vivir como también tienden a

desarrollar un ascendente grado de dependencia en sus etapas de vida maduras. (30)

Caracteristicas sociales y econdmicas: Han determinado diferentes estudios
en los que se enlaza a la salud con envolturas socio - econémicos. En epidemiologia,
se ha investigado la atribucién de cambios socioecondémicos, manifestando que, en
cargo del altura de ganancias, se instituye la amenaza de desplegar algunas
enfermedades, ya que se entiende que las definiciones de penuria y padecimiento
estan intensamente vinculados. No es tan concluyente la idea o concepto de poseer

algunas entradas especificas como la realidad de que concurran discrepancias
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subrayadas apreciables en un mismo ambiente. Si lo percibimos o decimos de otra

manera, entonces para la salud es mas perjudicial sentirse pobre a ser pobre. (31)

Nivel educativo: se puede conceptualizar que se conlleva de manera analoga al
nivel de entradas. Algunas patologias o padecimientos son mas frecuentes entre los
individuos con estudios insuficientes o0 escasos, y mientras tanto otros tienden a
recibir una mayor prevalencia entre aquellos con una adecuada o correcta progresion

estudiantil, universitaria, y/o académica, como: la esclerosis maltiple. (31)

Ambos elementos, el financiero y el pedagdgico, no sélo vulneran a la
morbilidad sino también, relevante y dignamente, algunos son constituyentes de
peligro, ya que conjuntamente de obtener una salud negativa y mas inconveniente
habitual que pueden declinar en padecimientos peligrosos, como las enfermedades de
corazon. Estas fachadas pueden enlazarse con los resultados analogos que consiguen
responsabilidades realizadas en otros conjuntos de individuos con particularidades
personales, como las minorias étnicas o los inmigrantes, en los que la excepcion
mutua suele ser un problema relevante y principal, que va incorporada a una baja

estatus socioecondmico, rebosando en detrimento hacia la salud. (31)

En el estudio investigaremos a los factores biosocioculturales: Edad, sexo,

grado de instruccidn, religion, estado civil, ocupacion e ingreso econdémico.
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METODOLOGIA

3.1

3.2

Disefio de la investigacion:

Estudio cuantitativo: Mi investigacion es de tipo Cuantitativo
porgue a la recoleccion de mi informacidn y mis datos me apoyare en la
medicion numérica y analisis estadistico, para posteriormente poder

convertirlo y realizar mis resultados. (32)

Nivel descriptivo: Mi investigacion es Descriptivo porque
especifica, propiedades, caracteristicas y elementos relevantes de varios
hechos que ocurren en mi poblacion. Asi como también describe las
peculiaridades que tienen los individuos, como persona o sociedad o

poblacion en estudio. (33)

Disefio de una sola casilla: Presento mi investigacion como disefio
de una sola casilla ya que me constituira el plan general para obtener

respuestas a las interrogantes o como los objetivos y enunciado. (34)

Poblacién y muestra:

Poblacién La poblacidn esta constituida por 178 adultos de 20 a 54
afios que residen en el Pueblo Joven San Juan — Chimbote. Que forma
parte de la muestra y responde a los criterios de la investigacion,

cumpliendo el criterio de inclusién y exclusion.

Muestra: La muestra esta constituida por el total de la poblacién,
que son 178 adultos que residen en el Pueblo Joven San Juan —

Chimbote.
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3.3

Unidad de analisis:
Cada adulto del Pueblo Joven San Juan- Chimbote que forma parte de la

muestra y que cumple con los criterios de inclusion.

Criterios de Inclusion

e Adultos sanos 20 a 54 afios y que residen mas de 3 afios en el Pueblo
Joven San Juan - Chimbote.

e Adulto de ambos sexos del Pueblo Joven San Juan - Chimbote.

e Adulto que dio su consentimiento informado (ver anexo N° 02)

Criterios de Exclusion:
e Adulto que tuvo algun trastorno mental.
e Adulto gue presento problemas de comunicacidn.

e  Adulto con alguna alteracion neuroldgica

Definicion y Operacionalizacion de variables:
ESTILO DE VIDA DE LA PERSONA ADULTA.
Definicion conceptual:

Los estilos de vida estan determinados por procesos sociales, tradiciones,
habitos, conductas y comportamientos de los individuos y grupos de poblacion
que conllevan a la satisfaccion de las necesidades humanas para alcanzar la

calidad de vida.

De igual modo, el estilo de vida es la base de la calidad de vida, concepto
que la Organizacion Mundial de la Salud —OMS- define como la percepcion
que un individuo tiene de su lugar en la existencia, en el contexto de la cultura

y del sistema de valores en los que vive y en relacion con sus objetivos, sus

26



expectativas, sus normas y sus inquietudes. (22)

Definicién Operacional
Se utilizara la escala nominal
Estilo de vida saludable: 75 - 100 puntos

Estilo de vida no saludable: 25 - 74 puntos

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DE LA PERSONA ADULTA
Definicién conceptual

En cuanto a los factores biosocioculturales de la persona para el presente
estudio se han considerado: la edad, sexo, grado de instruccién, ocupacion, ingreso
econdmico, Yy la religién. Ciertos factores tienen influencia sobre las conductas de
salud, a través de los factores cognitivo - perceptual. Estos factores pueden ser:
Factores demogréaficos: Se proponen que tanto la edad, sexo, educacion procedencia
e ingreso econdmicos tienen influencia a través de su impacto en el establecimiento

de conductas de salud. (35)

FACTOR BIOLOGICO
Es el que esta encargado de todas nuestras caracteristicas y rasgos hereditarios

fisicos como nuestro sexo, edad, color de pelo, color de ojos, altura, etc. (35)

EDAD:
Definicién conceptual
Se establece a la cantidad de afos adquiridos por una persona

cronoldgicamente a lo largo de su vida. (35)
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Definicidn operacional

Escala de razén. Adulto

Adulto Joven. 20-35
Adulto Maduro 36 -59
Adulto Mayor 60 a méas
SEXO:

Definicién Conceptual.
Es un proceso de combinacién y mezcla de rasgos genéticos a menudo dando

por resultado la especializacion de organismos en 11 variedades femenina y

masculina (conocidas como sexos). (35)

Definicién Operacional
Se utilizara escala nominal
*  Masculino

*  Femenino

FACTORES CULTURALES
RELIGION:
Definicion Conceptual
Es un elemento de la actividad humana que suele componerse de creencias,

dogmas y practicas sobre cuestiones de tipo existencial, moral y sobrenatural. (35)

Definicion Operacional
Escala nominal

« Catolico

«  Evangélico

o Otros
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GRADO DE INSTRUCCION:
Definicion Conceptual
Considerada como el Gltimo afio escolar cursado por la persona donde puede

demostrar sus capacidades cognitivas, conceptuales, actitudinales y procedimentales.

(35)

Definicién Operacional
Escala ordinal

*  Analfabeto(a)

*  Primaria Incompleta

*  Primaria Completa

« Secundaria Incompleta

«  Secundaria Completa

»  Superior Incompleta

*  Superior completa

FACTORES SOCIALES

ESTADO CIVIL:
Definicion Conceptual.

El estado civil es la situacion de las personas fisicas determinadas por sus
relaciones de familia, provenientes del matrimonio o del parentesco, que establece
ciertos derechos y deberes. Generalmente los estados Ilevan un registro publico con
los datos personales basicos de los ciudadanos, entre los que se incluye el estado

civil. (35)
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Definicion Operacional

Escala nominal

Soltero(a)
+ Casado

*  Conviviente

*  Separado
*  Viudo
OCUPACION:

Definicién Conceptual

Es el conjunto de funciones, obligaciones y tareas que desempefia una persona
en su trabajo, determinados por la posicion en el trabajo, se refiere a la clase de trabajo
que efectla una persona ocupada (0 que desempefiaba antes si esta cesante) durante el
periodo de referencia adoptado, independientemente de la rama econémica a la que

pertenezca o la categoria de empleo que tenga (35)

Definicion Operacional
Escala nominal

»  Obrero

* Empleado

»  Agricultor

* Amade casa

«  Estudiante

. otros.
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3.4

INGRESO ECONOMICO
Definicion Conceptual

Es la cantidad de dinero que una persona percibe mensualmente producto
de su trabajo. El término ingresos se relaciona tanto con diversos aspectos
econdmicos pero también sociales ya que la existencia 0 no de los mismos

puede determinar el tipo de calidad de vida de una familia o individuo. (35)

Definicion Operacional
Escala de intervalo

*  Menor de 200 nuevos soles
+  De 200 a 550 nuevos soles
+ De 550 a 750 nuevos soles
*  De 750 a 950 nuevos soles

*  Mayor de 1000 nuevos soles.

Técnicas e Instrumentos de la recoleccién de datos:

Técnicas
En el presente trabajo de investigacion se utilizd la entrevista y la

observacion para la aplicacion de los instrumentos.

Instrumentos
En el presente trabajo de investigacion se utilizaron 2 instrumentos para

la recoleccidn de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01
Escala del Estilo de vida
Instrumento elaborado en base al Cuestionario de estilo de vida promotor

de salud, de Walker E, Sechrist K y Pender N, modificado por Delgado, R;

31



Diaz, R. R; Reyna, E:, para medir el estilo de vida a través de sus dimensiones:
alimentacion, actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo interpersonal,

autorrealizacion y responsabilidad en salud.

Esté constituido por 25 items distribuidos en seis dimensiones que son las siguientes:

Alimentacion: 1,2,3,4,5,6
Actividad y Ejercicio: 7,8

Manejo del Estrés: 9,10,11,12

Apoyo Interpersonal: 13, 14, 15, 16
Autorrealizacion: 17,18, 19
Responsabilidad en Salud: 20, 21, 22, 23, 24, 25

Cada item tiene el siguiente criterio de calificacion

NUNCA: N=1
A VECES: V=2
FRECUENTEMENTE: F=3
SIEMPRE: S=4

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

Los puntaje obtenidos para la escala total resultan del promedio de las diversas
respuestas a los 25 items, de la misma manera se procede en cada sub escala.

Instrumento N° 02.

Cuestionario sobre factores biosocioculturales del adulto.
Elaborado por las investigadoras de linea de la escuela profesional de

Enfermeria de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote; Delgado, R; Reyna
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3.5

E y Diaz, R. para fines de la presente investigacion y esta constituido por 9
items distribuidos en 4 partes:
o Datos de Identificacion, donde se obtiene el nombre y la direccion de la

persona entrevistada (2 items).

Factores Bioldgicos; donde se determina el sexo y la edad (2 items).
Factores Culturales, donde se determina la escolaridad y la religion (2 items).
Factores Sociales, donde se determina el estado civil, la ocupacion y el ingreso

econdmico (3 items)

Control de Calidad de los datos:
Validez externa:

Se asegurd la validez externa por juicio de expertos presentando el
instrumento a cuatro (4) expertos en el area a investigar, quienes con sus
sugerencias me brindaron mayor calidad y especificidad a los instrumentos

(35).

Validez Interna
Para realizar la validez interna se realizd item por item o item total a

través de la prueba piloto a una muestra similar a la poblacién en estudio (35).

Confiabilidad

Fue medida y garantizada mediante la prueba de Alpha de Crombach (35).

Plan de analisis:
Procedimiento para la recoleccion de datos:
Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se

considerd los siguientes aspectos:
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« Se informd y pidio el consentimiento de los adultos mayores, haciendo hincapié
que los datos recolectados y resultados obtenidos mediante su participacion
fueron estrictamente confidenciales. (ver anexo N°2)

* Se coordind con los adultos mayores su disponibilidad y el tiempo para la
fecha de la aplicacion de los dos instrumentos.

»  Se procedio a aplicar los instrumentos a cada adulto mayor.

«  Se realiz6 lectura del contenido o instrucciones de la escala y del cuestionario
para llevar a cabo las respectivas entrevistas.

* Los instrumentos fueron aplicados en un tiempo de 20 minutos, las respuestas

fueron marcadas de manera personal y directa.

Procesamiento y Analisis de datos:
Los datos fueron procesados en el paquete SPSS/info/software version 25.0, se
presentaron los datos en tablas simples y de doble entrada y luego se elabord sus

respectivos graficos para cada tabla.
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3.6 Matriz de consistencia

biosocioculturales de
los adultos del Pueblo
Joven San Juan -

Chimbote, 2018.

Biosocioculturales de
los adultos del Pueblo
Joven San Juan -

Chimbote, 20187

Biosocioculturales de
los adultos del Pueblo
Joven San Juan -

Chimbote.

Joven San Juan —
Chimbote.
-ldentificar los factores

biosocioculturales: edad,

Sexo, grado de

instruccion, religion,
estado civil, ocupacién e
ingreso  economico del

Pueblo Joven San Juan -

Chimbote.

TITULO ENUNCIADO OBJETIVO OBJETIVOS METODOLOGIA
GENERAL ESPECIFICOS
Estilos de vida y|¢Cudl es el Estilo de | -Determinar el Estilo | -Valorar el Estilo de Vida | Tipo: Cuantitativo
factores Vida y los Factores| de Vida y Factores| de los adultos del Pueblo| Disefio; Descriptivo de

una sola casilla.
Poblacion: La poblacion
estuvo constituida por 178
adultos del Pueblo Joven
San Juan — Chimbote
Técnicas:

Entrevista vy

observacion
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3.7 Principios éticos
Durante la aplicacién de los instrumentos se respetaron y cumplieron los

criterios éticos de:

Anonimato

Se aplico el cuestionario indicAndoles a los adultos mayores que la
investigacion serd anonima y que la informacion obtenida serd solo para fines

de la investigacion. (36)

Privacidad

Se explicd e informé a la poblacién en estudio que la informacion
recibida en el presente estudio se mantuvo en secreto y se evitd ser expuesto
respetando la intimidad de los mismos, siendo util solo para fines de la

investigacion. (36)

Honestidad

Se informé a los adultos mayores aquellos fines de la investigacion,

cuyos resultados se encuentran plasmados en el presente estudio. (36)

Consentimiento.

Primero se informo a la poblacidn sobre que trataria la investigacion. Luego
de ellos solo se trabajé con los adultos mayores que aceptaron voluntariamente

participar en el presente trabajo. (36)
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IV. RESULTADOS
4.1.RESULTADOS:

Tabla 1 Factores biosocioculturales de salud en los adultos del Pueblo Joven
San Juan — Chimbote, 2018.

Variable n %
Sexo
Masculino 77 43.3%
Femenino 101 56.7%
TOTAL 178 100%
Edad
20 a 35 afos 47 26.4%
36 a 56 afos 77 43.3%
60 a mas afos 54 30.3%
TOTAL 178 100%
Grado de instruccion
Analfabeto 06 3.4%
Primaria 35 19.7%
Secundaria 97 54.5%
Superior 40 22.5%
TOTAL 178 100%
Religion
Catolico 101 56.7%
Evangélico 45 25.3%
Otras 32 18.0%
TOTAL 178 100%
Estado civil
Soltero 38 21.3%
Casado 46 25.8%
Continua....
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Viudo 24 13.5%

Conviviente 56 31.5%
Separado 14 7.9%
TOTAL 178 100%
Ocupacién

Obrero 40 22.5%
Empleado 05 2.8%
Ama de casa 97 54.5%
Estudiantes 24 13.5%
Otros 12 6.7%
TOTAL 178 100%
Ingreso econdémico

Menor de 400 nuevos soles 34 19.1
De 400 a 650 nuevos soles 72 40.4
De 650 a 850 nuevos soles 32 18.0
De 850 a 1100 nuevos soles 27 15.2
Mayor de 1100 nuevos soles 14 7.3
Total 178 100%

Fuente: Cuestionario sobre factores biosocioculturales del adulto. Elaborado
por las investigadoras de linea de la escuela profesional de Enfermeria de la
Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote; Delgado, R; Reyna E y Diaz,
R; aplicado a los adultos del Pueblo Joven San Juan — Chimbote, 2018.

Tabla 2 Estilos de vida en los adultos del Pueblo Joven San Juan — Chimbote,
2018.

Estilo de vida n %
Saludable 73 41.0%
No saludable 105 59.0 %
Total 178 100.0%

Fuente: Cuestionario de estilo de vida promotor de salud, de Walker E, Sechrist
Ky Pender N, modificado por Delgado, R; Diaz, R. R; Reyna, E:, para medir el
estilo de vida a través de sus dimensiones: alimentacion, actividad y ejercicio,
manejo del estrés, apoyo interpersonal, autorrealizacién y responsabilidad en
salud, aplicado a los adultos del Pueblo Joven San Juan — Chimbote, 2018.
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4.2.

Analisis de resultados
Tabla 1:

En relacion a los factores biosocioculturales en un porcentaje mayor a la
mitad (56.7%) son de sexo femenino. Y con un porcentaje minimo a la mitad
(19.7%) presenta una categoria de educacion primaria, y ascendentemente a la
mitad presenta secundaria completa (54.5%). En mayoria de porcentaje la
poblacion practica la religion catolica (56.7%) y el estado civil que tienen es el
de conviviente con un (31.5%). Ascendentemente a la mitad presentan la
ocupacién de amas de casa (32.0%). En alto y mayor proporcién se evidencia
que obtienen una ganancia de cuatrocientos a seiscientos cincuenta nuevos

soles (40.4%).

Aquella investigacion se iguala al estudio de Ayala Z. (13) titulado: Estilo
de vida y los factores biosocioculturales de los Adultos Mayores del A.H. 10
De Setiembre-Chimbote 2017 ya que se evidencia que mayor ascendencia que
la poblacion es del sexo femenino, cuentan con una categoria de educacién de
secundaria completa, practican la religion catolica, asimismo cuentan con una
entrada econdmica de cien a quinientos noventa y nueve nuevos soles por mes

y en mayor ascendencia a la mitad son amas de casa.

Asi como también se asemejan con la indagacion de Delgado R, (14), que
se titula: Estilos de vida y los factores biosocioculturales de los adultos del AA.
HH. Laura Caller. Los Olivos - Lima, 2009. Donde nos refiere que,
mayormente los adultos llevan un estilo de vida no saludable. Y sobre los
factores biosocioculturales en mayor proporcion se evidencia que son de sexo

femenino; muestran una categoria de educacion secundaria completa, accionan
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la religion catolica; Casi en mayor ascendencia a la mitad son amas de casa, y en
ascendencia de porcentaje de los adultos distinguen una entrada economica

descendente a los quinientos noventa y nueve nuevos soles.

Y también encontramos diferencias como podemos evidenciar en la
investigacion de Ratner R, y Colb, (14) en su tesis que tiene como titulo: Estilos de
vida y estado nutricional de trabajadores en empresas publicas y privadas de dos
regiones de Chile la cual se evidencia segun resultados que el 58,2% de los adultos
en estudio tienen una categoria de educacion profesional o técnico, con ascendente
tendencia hacia el sexo masculino (63,6%), el 41,8% que resta ostenta una educacion

basica.

Asi como también se diferencia de la investigacion de Diaz F, (15). En su
proyecto que tiene como tema: Percepcion del estado de salud y estilo de vida en
trabajadores de una refineria en México, obteniendo derivaciones: La mayoria son
del sexo masculino, con pareja o casados, en mayor ascendencia son obreros. ES una
cantidad de estudio adulto joven con una categoria de estudios que la media nacional

y un ingreso economico ascendente a 100 soles por mes.

Definimos sexo como un transcurso de composicion y mixtura de fisionomias
hereditaria o genética que a menudo dan por resultado la determinacion de
organismos en diversidades como el femenino (mujer) y masculino (vardn),
distinguidas como sexos. En los resultados mas resaltantes de esta investigacion,
podemos encontrar en mayor proporcion el sexo femenino, esto se debe a la tasa de
natalidad en dicha poblacidn, comparados al de nivel nacional, asi como también hay

mayor mortalidad en los infantes de sexo masculino, esto debido al mismo
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comportamiento que tienen. Estas derivaciones halladas conciernen con lo adquirido
por el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) en el afio 2015,
consiguientemente se reportd que el 49,2% de la poblacidén en el Per( son de sexo

masculino y el porcentaje restante (50,8%) son de sexo femenino. (16)

Podemos decir, en cuanto a la edad, que se instituye por la cuantia de afios o
temporadas obtenidos por un individuo progresivamente a lo extenso de su
existencia. Encontramos en mayor proporcion a individuos que tienen entre 60 a mas
afios de edad, al analisis se puede decir que estos resultados resaltan puesto que es
una poblacién que estd envejeciendo ya sea porque la tasa de natalidad esta
disminuyendo o porque los jovenes de ésta poblacion empezaron a migrar en busca
de oportunidades laborales y/o académicas. Se observa que las familias cuentan entre

sus miembros a personas de la tercera edad. (17)

La categoria de educacion se considera como el ultimo afio escolar que cursa el
individuo, en el que pudo o no manifestar sus habilidades cognitivas, conceptuales,
su actitud o comportamiento, etcétera. Segun los datos evidenciados de acuerdo a las
tablas, se encuentra que la mayoria de la poblacion del Pueblo Joven San Juan —
Chimbote solo cursé hasta la secundaria, siendo las causas: el desinterés personal y
familiar, el bajo ingreso econdmico, asi como también al trabajo de edad temprana de

los jovenes. (18)

La religiébn es un componente del movimiento humano que constantemente
suele combinarse de dogmas y obras sobre asuntos de paradigma existencial, moral y
sobrenatural. Segun al Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) la

poblacion peruana ejerce la religion catdlica en el 89%; en nuestros resultados
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evidenciamos gque en mayor proporcion, la poblacion practica la religion catdlica,
cuyos dogmas fueron heredados de generacion en generacion volviéndose en una

costumbre tacita de esta poblacion. (19)

El estado o situacion civil de los individuos son determinadas por las relaciones
gue mantienen con su familia, derivados del casamiento o del vinculo, que instituye

algunos derechos y deberes. (20)

Universalmente los estados acarrean un registro oficial con las fichas propias
basicas de los residentes, entre los que estd incluido el estado civil. En mayor
porcentaje acertamos que mayormente las parejas tienen el estado civil de convivientes
ya que refieren no poder costear los ritos esponsales que el matrimonio implica,
ademas, consideran que el compromiso de fidelidad asumido no requiere de

formalismos. (20)

Sobre el ingreso econdémico podemos decir que es el monto de capital que un
individuo recibe cada mes en beneficio a su labor. El vocablo ingresos se enlaza
tanto a fachadas econdmicas como a fachadas generales, porque la presencia o0 no de
aquellos es capaz establecer la pauta de eficacia de existencia de una familia o
individuo. Asi mismo se puede relacionar con el grado de instruccion basico o infimo
debido ya que como no estan capacitados, no estan aptos a posicionarse a mejores
puestos de trabajos, obtenidos remuneraciones de muy bajo presupuesto. Teniendo
de base aquel dato se puede sustentar que los pobladores se alimentan

adecuadamente y no se realizar chequeos médicos, 0 no invierten en prevencion.
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En los resultados podemos evidenciar que la poblacion tiene un ingreso
economico minimo entre s/450 a s/650, esto evidentemente trasciende
descendentemente hacia su salud ya que nos refieren que no invierten en comidas
saludables, sino en objetos materiales innecesarios. Esto se puede sustentar ya que en
mayor porcentaje la ocupacion de la actual poblacibn no es remunerada

adecuadamente, justificando asi su ingreso economico. (21)

Tabla 2:
Se exhibe del repartimiento de porcentaje que del 100% (178) adultos del

Pueblo Joven San Juan — Chimbote el 59% (105) tienen estilos de vida no saludables

y el 41% (73) tienen estilos de vida saludables.

Estos derivaciones se asemejan con la investigacion por Ferrer, O. y Colab
(12), en su tesis titulada: EI Estilo de vida y Factores Sociodemogréaficos en
Adolescentes Escolarizados de Poblacion Vulnerable, de Grado 9° y 10° de una
Institucion publica de Educacion Secundaria de la Comuna 1, del Distrito de Santa
Marta, 2014 Colombia . Cuya deduccidn se presenta que el 60% de los adolescentes
presentan estilos de vida dentro de la zona de peligro, y el otro en 40% se situd en el

nivel algo bajo en comportamientos adecuados hacia su salud.

Asi mismo se asimilan con la exploracion por Guevara C y Col (12). Ensu
proyecto titulado: Estilo de Vida y Factores Biosocioculturales de las personas
adultas. Donde se puede deducir que, en alta proporcion con 63,4% muestran un

estilo de vida no saludable y el 36,4% exhibe un estilo de vida saludable.

De forma diferente, aquellas deducciones se diferencian con el estudio por

P. Huaman (14), Amazonas - Per(, en su trabajo de indagacion que se titula:

43



Relacion entre los Estilos de Vida e Hipertension Arterial del Adulto y Adulto
mayor, Hospital 1 Base Higos Urco Es salud, Chachapoyas 2014. Concluyendo en su
investigacion que el 95% (49) presentaron estilos de vida saludables, el 3% (2)
mostraron estilos de vida en riesgo y saludables y el 1.9% (1) mostraron estilos de

vida no saludables.

De igual manera se diferencian las deducciones alcanzadas con lo publicado
por Carrion L, (14). Es su exploracion titulada: Estilo de vida y factores
biosocioculturales de la mujer adulta mayor A.A.H.H 3 de octubre —Nuevo Chimbote
2011 donde consuma que el 80,6 % de las mujeres adultas mayores muestran un
estilo de vida saludable y el 19,4% de mujeres adultas mayores exhiben un estilo de

vida no saludable.

Al examinar la inconstante de estilo de vida en los Adultos del Pueblo Joven
San Juan — Chimbote, podemos evidenciar que en gran y mayor proporcion, los adultos
exhiben estilos de vida no saludable, aquello nos refiere que probablemente los adultos
de aquel asentamiento tienen o llevan una carencia en lo que es una alimentacion

balanceada y/o saludable.

Los adultos pasan el mayor tiempo del dia laborando asi como también las
amas de casa refieren que pasan mayormente realizando los quehaceres de la casa
refiriéndonos asi que no cuentan con tiempo ni conocimientos para la preparacion o
buen balanceo de sus alimentos, por consiguiente esta circunstancia repercute en que
los adultos terminen consumiendo comidas no saludables, alta en grasas o
preparadas en las calles, igualmente comidas rapidas, y evidentemente este consumo

de dia a dia fomenta direcciones insalubres y no adecuadas para su salud, la
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poblacion se alimenta a la travesia o al paso con el Unico fin de matar el hambre, sin

consagrar la relevancia que merece el balancear su alimentacion.

Facilmente aquellos adultos se encuentran en un alto nivel de estrés por ganar
dia a dia suficiente cuantia de dinero para sustentar los gastos familiares, esto repercute
a gque su preocupacion o responsabilidad sobre su salud queda en segundo plano, esto
lo evidenciamos en las tablas al encontrar, que, su entrada econémica mensual es

minimo o basico, entonces no logran cubrir todas sus escaseces y/o necesidades.

Del mismo modo para aquellos adultos, la cual su labor casual no les consiente
ingerir alimentos balanceados en horas correctas o adecuadas, igualmente se
evidencia que algunos otros adultos realizan sus labores en un escritorio o sentados
por mucho lapso de tiempo, dejando asi de realizar sus actividades fisicas, por lo
consiguiente se exhiben a adquirir padecimientos con mayor facilidad. De la misma
manera muestran comportamientos que involucran profundos peligros para su salud,
como el consumo excesivo de gaseosas Yy piqueos, especialmente el consumo de
bebidas con alcohol y cigarros en campeonatos que llevan a cabo cada fin de semana,
donde se evidencia que toda la poblacién incluyendo adolescentes realizan el

consumo descomunal de alcohol y tabaco.

Se puede evidenciar que los adultos tanto varones como mujeres tienen el
estrés muy elevado, esto se debe a la preocupacion con la que lidian dia a dia, del
solventarse econdmicamente, asi como también las preocupaciones por algunas
enfermedades que padecen, y la tristeza que llevan algunos adultos maduros por el

abandono o migracion de sus hijos.
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El apoyo interpersonal entre los adultos del Pueblo Joven San Juan Chimbote,
se evidencia segun nos refieren que si reciben apoyo emocional, que cuentan con
personas a quienes les confian sus problemas, dentro de su familia como también fuera
de ella, como sus vecinas, amigas, comparfieros, conocidos, entonces se evidencia
mediante aquello que la poblacion si cuenta con un correcto o buen apoyo interpersonal

etc.

En la autorrealizacion nos refieren la mayoria que no llegaron a cumplir
aquellos suefios que algun dia planearon n o prometieron, ya sea por falta de economia,
asi como también falta de apoyo por sus familiares, o también por el mismo

desinterés personal que tuvieron.

Y por ultimo la responsabilidad en su salud que llevan, no es el adecuado, ya
gque como mencionamos anteriormente, no llevan una adecuada alimentacion, y
practican la minima actividad fisica, asi como llevan un nivel de estrés alto, todo eso

conllevara a que su salud se deteriore o siga deteriorando con el paso del tiempo.

Con aquellos datos podemos concluir en general que los resultados obtenidos
mas los antecedentes con los que lo semejamos nos pueden definir que en muchas
poblaciones de estudio se puede evidenciar la falta de educacion en cuanto a su
salud, por ellos conlleva a tener un estilo de vida negativo y perjudicial. En cuanto a
los resultados con los que diferenciamos podemos decir que son escasas las
poblaciones en la cual se podria encontrar un estilo de vida adecuada, quiza la
diferencia es que aquella poblacion cuenta con un poco mas de educacion e interés
hacia su salud, por ende son mas conscientes que el estilo de vida que lleven sera

definible para la salud en su presente y futuro
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V.

CONCLUSIONES

De acuerdo a los resultados obtenidos se valord y se pudo determinar de
acuerdo a mi objetivo que en la tabla de los estilos de vida, en gran mayoria
tienen estilos de vida no saludable y una participacion no

imponente tienen estilos de vida saludable. Lo que es un indicador negativo
que nos permite avizorar un futuro nefasto para ésta poblacion ya que, si
la tendencia persiste, tendremos una alta prevalencia de enfermedades
cronico — degenerativas con el consiguiente incremento del gasto en salud

que deberéa ser asumido por el estado y la misma familia de éstos adultos.

En relacion a los factores biosocioculturales se pudo determinar gracias a
los datos obtenidos que la mayoria de los adultos maduros del Pueblo
Joven San Juan - Chimbote son de sexo femenino; de ocupacion amas de
casa, en mayor porcentaje se evidencia que profesan la religion catélica;
mas de la mitad tienen grado de instruccién secundaria; y un poco menos
de la mitad son de estado civil convivientes, la mayoria tienen un ingreso
economico de 400 soles a 650 soles. Asi mismo en base a esta tabla
resaltariamos lo de su ingreso econémico por que se evidencia que conlleva
a una inversion inadecuada ademas que el dinero no es suficiente
para que puedan invertir en una adecuada alimentacion, para que
evidencien su situacion actual, planteen soluciones y encuentren

respuestas.

Asi mismo podemos resaltar lo del grado de instruccion y la ocupacion

ya que se evidencia que mas de la mitad de la poblacion solo curso hasta
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la secundaria conllevando asi a que no estén suficientemente preparados
para labores formales, entonces consiguen trabajos eventuales no
seguros, donde les pagan un sueldo minimo y/o basico y no suficientes

para cubrir todas sus necesidades y/o carencias.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

En base a los resultados obtenidos en la presente investigacion, se hace las siguientes

recomendaciones:

® Dar a conocer los resultados y recomendaciones de la presente investigacion a
las autoridades del puesto de salud San Juan y otras instituciones de base con la
finalidad de fomentar nuevas actividades preventivas promocionales para
adopcién de estilos de vida saludables en aquella poblacion y asi mejorar

positivamente su salud y costumbres.

® Informar al Puesto de San Juan los resultados para conjuntamente poder mejorar
la calidad del estilos de vida de los adultos las visitas intra - domiciliarias,
programas educativos sobre prevencién y promocion de la salud en los adultos del
Pueblo Joven San Juan Chimbote, permitiéndonos asi mejorar los estilos de vida

que llevan.

® Se recomienda al personal del Puesto de Salud San Juan que deben implementar
al 100% el programa de salud hacia los adultos centrandose mayormente en
aquellos factores biosocioculturales alterados, mejorando positivamente cada
uno de aquellos aspectos, tratando de educar en cuanto a su alimentacion, consumo
de sustancias, ayudandolos de alguna u otra manera a poder conseguir labores y
conjuntamente un mayor ingreso econdmico para que asi puedan sustentar

una buena alimentacion y calidad de estilo de vida.
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ANEXOS

ANEXO N° 01

ESCALA DEL ESTILO DE VIDA AUTOR: Walker, Sechrist, Pender
Modificado por: Diaz E.; Reyna, E; Delgado, R (2008)

N° ITEMS CRITERIOS

ALIMENTACION

Come Ud. tres veces al dia: desayuno, almuerzo y
comida.

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

<
w

Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia. N

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

Escoge comidas que no contengan ingredientes
artificiales o quimicos para conservar la comida

Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas,
6 |enlatadas o conservas para identificar losf N | V F| S
ingredientes.

ACTIVIDAD Y EJERCICIO
Hace Ud. ejercicio por 20 a 30 minutos, al menos

7 N | V F S
tres veces a la semana.
Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el
8 . N | V F S
movimiento de todo su cuerpo.
MANEJO DEL ESTRES
Ud. identifica las situaciones que le causan tensién o
9 a N|lv|E]Ss

preocupacion en su vida.

10 | Expresa sus sentimientos de tension o preocupacién. | N | V F S

Ud. plantea alternativas de solucion frente a la

11 iy .
tension o preocupacion.

Realiza alguna de las siguientes actividades de
12 | relajacion, tales como: tomar siesta, pensar en cosas| N | V F S
agradables, pasear, ejercicios de respiracion.

S7



APOYO INTERPERSONAL

13

Se relaciona con los demas.

14

Mantiene buenas relaciones interpersonales con los
demas.

15

Comenta sus deseos e inquietudes con las demas
personas

16

Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de
los demas.

AUTORREALIZACION

17

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

18

Se encuentra satisfecho con las actividades que
actualmente realiza.

19

Realiza actividades que fomenten sui desarrollo
personal.

RESPONSABILIDAD EN SALUD

20

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

21

Cuando presenta una molestia acude al
establecimiento de salud.

22

Toma medicamentos sélo prescritos por el médico.

23

Toma en cuenta las recomendaciones que le brinda el
personal de salud.

24

Participa en actividades que fomenten su salud:
sesiones educativas, campafias de salud, lectura de
libros de salud.

25

Consume sustancias nocivas: cigarro, alcohol y/o
drogas.
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ANEXO N° 02

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

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES BIOSOCIOCULTURALES
DEL ADULTO

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudonimo del nombre de la persona:

A. FACTORES BIOLOGICOS:
1. Margue su sexo
a) Masculino () b) Femenino ( )
2. Cuél es su edad?

a)  20-35 afios b) 36-59 afios c) 60 a mas

B. FACTORES CULTURALES:
3. ¢Cual es su grado de instruccion?
a) Analfabeto (a) b) Primaria c¢) Secundaria d) Superior
4. ¢Cuél essu religion?

a) Catolico(a) b) Evangélico c) Otras

C. FACTORES SOCIALES
5. ¢Cual es su estado civil?

a) Soltero  b) Casado c)Viudo  d) Conviviente  e) Separado

59



¢, Cual es su ocupacion?

a) Obrero b) Empleado c) Amadecasa d) Estudiante e) Otros

¢ Cual es su ingreso econémico?

a) Menor de 400 nuevos soles b) De 400 a 650 nuevos soles
c¢) De 650 a 850 nuevos soles d) De 850 a 1100 nuevos soles

e) Mayor de 1100 nuevos soles.

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION!!!
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ANEXO N°03

VALIDEZ DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS ESTILOS DE VIDA'Y
FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DEL ADULTO

Validez de contenido:

La medicién de la validez de contenido se realizd utilizando la férmula de
Lawshe denominada “Razén de validez de contenido (CVR)”.

N
n, —
2

CVR=—
2

N, = numerodeexpertosqueindicanesencial

N= numero total de expertos.

Al validar el cuestionario se calcula la razon de validez de contenido para cada

reactivo, el valor minimo de CVR para un numero de 8 expertos es de 0,75.

De acuerdo con Lawshe si mas de la mitad de los expertos indica que una

pregunta es esencial, esa pregunta tiene al menos alguna validez de contenido.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1. Se solicitd la participacion de un grupo 8 expertas del area de Salud.
2. Se alcanzo a cada de la experta la “ficha de validacion del cuestionario sobre

los determinantes de la Salud De Los Adultos Del Centro Poblado De Marian —
Sector Rivas — Independencia, 2015”.

(\Ver anexo 03).

3. Cada experta respondio a la siguiente pregunta para cada una de las preguntas del

cuestionario: ¢El conocimiento medido por esta pregunta es?
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¢Esencial?

¢Util pero no esencial?
¢No necesaria?

4. Una vez llenas las fichas de validacién, se anotd el nimero de expertas que
afirma que la pregunta es esencial.

5. Luego se procedidé a calcular el CVR para cada uno de las preguntas. (Ver
anexo ...)

6. Se evalud que preguntas cumplian con el valor minimo de la CVR teniendo en
cuenta que fueron 8 expertas que evaluaron la validez del contenido. Valor
minimo 0,75.

7. Se identific las preguntas en los que méas de la mitad de las expertas lo
consideraron esencial pero no lograron el valor minimo.

8. Se analizé si las preguntas cuyo CVR no cumplia con el valor minimo se
conservarian en el cuestionario.

9. Se procedié a calcular el Coeficiente de Validez Total del Cuestionario.

Calculo del Coeficiente de Validez Total:

CVRIi
Coeficientedevalideztotal = J '

Totaldereactivos

25,5
34

Coeficientedevalideztotal =

Coeficiente de validez total = 0,75.

Este valor indica que el instrumento es valido para recabar informacion

respecto a los determinantes de la salud de la persona adulta en las regiones del Peru.
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ANEXO N° 04

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

CONSENTIMIENTO INFORMADO: TITULO

ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO DEL PUEBLO JOVEN - SAN JUAN

CHIMBOTE, 2018

Acepto 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.

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

presente documento.
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ANEXO N° 05

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

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUADRO 1 DISTRIBUCION DE LOS ESTILOS DE VIDA SEGUN
DIMENCION DE ALIMENTACION DE LOS ADULTOS DEL PUEBLO JOVEN
— SAN JUAN, CHIMBOTE-

ALIMENTACION CANTIDAD %
Adecuado 64 36,0%
Inadecuado 114 64.0%

Total 178 100%

Fuente: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna,
E;Delgado, R (2008)

Cuadro 2 DISTRIBUCION DE LOS ESTILOS DE VIDA
SEGUNDIMENCION DE ACTIVIDAD Y EJERCICIO DE LOS ADULTOS
DEL PUEBLO JOVEN - SAN JUAN, CHIMBOTE-

ACTIVIDAD Y CANTIDAD %
EJERCICIO
Adecuado 69 38.8%
Inadecuado 109 61.2%
Total 178 100%

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

E;Delgado, R (2008)
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Cuadro 3 DISTRIBUCION DE LOS ESTILOS DE VIDA SEGUN
DIMENCION DE MANEJO DEL ESTRES DE LOS ADULTOS DEL
PUEBLO JOVEN - SAN JUAN, CHIMBOTE-2018.

MANEJO DEL CANTIDAD %
ESTRES
Adecuado 78 43.8%
Inadecuado 100 56.2%
Total 178 100%

Fuente: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna,
E;Delgado, R (2008)

Cuadro 4 DISTRIBUCION DE LOS ESTILOS DE VIDA SEGUN
DIMENCION DE APOYO INTERPERSONAL DE LOS ADULTOS DEL
PUEBLO JOVEN - SAN JUAN, CHIMBOTE-2018.

APOYO CANTIDAD %
INTERPERSONAL
Adecuado 64 36.0%
Inadecuado 114 64.0%
Total 178 100%

Fuente: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna,
E;Delgado, R (2008)
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Cuadro 5 DISTRIBUCION DE LOS ESTILOS DE VIDA SEGUN
DIMENCION DE AUTORREALIZACION DE LOS ADULTOS DEL
PUEBLO JOVEN - SAN JUAN, CHIMBOTE-2018.

AUTORREALIZACION CANTIDAD %
Adecuado 52 29.2%
Inadecuado 126 70.8%

Total 178 100%

Fuente: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna, E;Delgado, R
(2008)

Cuadro 6 DISTRIBUCION DE LOS ESTILOS DE VIDA SEGUN
DIMENCION DE RESPONSABILIDAD EN LA SALUD DE LOS
ADULTOS DEL PUEBLO JOVEN - SAN JUAN, CHIMBOTE-2018.

RESPONSABILIDAD CANTIDAD %
EN LA SALUD
Adecuado 67 37.6%
Inadecuado 111 62.4%
Total 178 100%

Fuente: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna, E;Delgado,
R (2008)
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BAREMOS:

DIMENSION VALOR

Adecuado: 18 a 24 puntos.

ALIMENTACION Inadecuado: 06 a 12 puntos.

Adecuado: 06 a 08 puntos.

ACTIVIDAD Y EJERCICIO | Inadecuado: 02 a 04 puntos.

Adecuado: 12 a 16 puntos.

MANEJO DEL ESTRES Inadecuado: 04 a 08 puntos.

Adecuado: 12 a 16 puntos.

APOYO INTERPERSONAL | Inadecuado: 04 a 08 puntos.

Adecuado: 09 a 12 puntos

AUTORREALIZACION Inadecuado: 03 a 06 puntos

RESPONSABILIDAD Adecuado: 18 a 24 puntos.

EN LA SALUD Inadecuado: 06 a 12 puntos.

Fuente: Walker, Sechrist, Pender Modificado por: Diaz E.; Reyna, E;Delgado, R
(2008)
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