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5. RESUMEN

La investigacion tuvo como problema ¢existe asociacion entre el estilo de vida y los
factores personales bioldgicos del adulto mayor en el asentamiento humano las
Mercedes | Etapa - Castilla — Piura, 2020?, con el objetivo general de: Determinar la
asociacion entre la promocion del estilo de vida saludable y los factores personales
biologicos del adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa- Castilla-
Piura, 2020, fue de tipo cuantitativo, descriptivo, correlacional, disefio de doble casilla,
la muestra estuvo constituida por 203 adultos mayores, se aplicd un cuestionario sobre
factores personales biologicos, utilizando la entrevista, respetando los principios
éticos, el analisis y procesamiento de datos se realizaron en Microsoft Excel,
obteniéndose los resultados: La mayoria (154) tiene un estilo de vida no saludable, y
padecen de hipertension arterial, donde mas de la mitad (110) es de sexo masculino,
concluyendo que en la investigacion se buscO determinar la asociacion del adulto
mayor entre los factores personales como son el sexo y las enfermedades preexistentes
segun los resultados del test estadistico de Chi cuadrado se demostr6é que si existe
relacion estadisticamente significativa entre las variables, por lo que se recomienda al
personal de salud trabajar estrategias sobre la importancia de una adecuada
alimentacion como también un buen estilo de vida para asi prevenir enfermedades a

largo plazo y asi tener una mejor calidad de vida.

Palabras claves: Estilo de vida, adulto mayor, factores.
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ABSTRACT

The research had as a problem, is there an association between the lifestyle and the
biological personal factors of the elderly in the human settlement Las Mercedes | Stage
- Castilla - Piura, 2020?, with the general objective of: Determine the association
between the promotion of the healthy lifestyle and biological personal factors of the
older adult of the human settlement Las Mercedes | Stage- Castilla-Piura, 2020, was
quantitative, descriptive, correlational, double box design, the sample consisted of 203
older adults , a questionnaire on biological personal factors was applied, using the
interview, respecting the ethical principles, the analysis and data processing were
carried out in Microsoft Excel, obtaining the results: The majority (154) have an
unhealthy lifestyle, and suffer from of arterial hypertension, where more than half
(110) are male, concluding that the investigation sought to determine the association n
of the older adult between personal factors such as sex and pre-existing diseases
according to the results of the Chi square statistical test, it was shown that there is a
statistically significant relationship between the variables, so it is recommended that
health personnel work strategies on the importance of proper nutrition as well as a
good lifestyle to prevent long-term diseases and thus have a better quality of life.

Is a statistically significant relationship between the variables and it is advisable to

work strategies for research to other factors such as cultural factors and social factors.

Keywords: Lifestyle, older adult, factors.

Vi



6. CONTENIDO

TITULO DE LA TESIS
EQUIPO DE TRABAUJO. ...,
HOJA DE FIRMA DEL JURADO Y ASESOR

RESUMEN Y ABSTRACT
CONTENIDO

N o g A w D Pe

I. INTRODUCCION
Il. REVISION DE LITERATURA
I11. HIPOTESIS
IV. METODOLOGIA

4.1 Diseno de 1a invVestigacion............o.iiiiiieiiiietie e

4.2 Poblacion y muestra

4.3 Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores......................

4.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos...........covvvniiiiieveeeeenns

A5 Plan de analiSiS. . ..oooeeeenn e s
4.6 Matriz de CONSISTENCIA. ..ottt ettt e,

4.7 Principios éticos
V. RESULTADOS

5.1 Resultados

5.2 Analisis de resultados
VI.CONCLUSIONES ... e e
ASPECTOS COMPLEMENTARIOS
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
ANEXOS

VI

HOJA DE AGRADECIMIENTO Y/O DEDICATORIA. ...l

INDICE DE GRAFICOS, TABLAS Y CUADROS......ooiviieieieee



7. INDICE DE TABLAS
Pag.

TABLA 1: PROMOCION DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE DEL ADULTO
MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-

CASTILLA-PIURA, 2020... .ot 38

TABLA 2: FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS DEL ADULTO MAYOR
EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-CASTILLA-

PIURA, 2020. ... . e 39

TABLA 3: RELACION DE FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS: SEXO
Y LA PROMOCION DEL ESTILO DE VIDA SALUDABLE DEL ADULTO
MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-

CASTILLA-PIURA, 2020... ..o 41

TABLA 4: RELACION DE FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS:
ENFERMEDADES QUE PADECEN Y LA PROMOCION DEL ESTILO DE
VIDA SALUDABLE DEL ADULTO MAYOR EN EL ASENTAMIENTO

HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-CASTILLA- PIURA, 2020...............42



INDICE DE GRAFICOS

Pag.
GRAFICO 1: ESTILO DE VIDA DEL ADULTO MAYOR EN EL

ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-CASTILLA- PIURA,

GRAFICO 2: SEXO DEL ADULTO MAYOR EN EL ASENTAMIENTO

HUMANO LAS MERCEDES I ETAPA-CASTILLA- PIURA,

GRAFICO 3: ENFERMEDADES DEL ADULTO MAYOR EN EL

ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-CASTILLA- PIURA,

GRAFICO  4: ESTILO DE VIDA SEGUN SU SEXO DEL ADULTO MAYOR
EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES | ETAPA-CASTILLA-

PIURA, 2020. ... .t 41

GRAFICO 5: ESTILO DE VIDA SEGUN LAS ENFERMEDADES DEL
ADULTO MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES I

ETAPA-CASTILLA- PIURA, 2020......c.oiiiitiiiii e, 42



I. INTRODUCCION

La situacion de salud del adulto en el mundo segun la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) en el afio 2018, donde la ampliacion de la esperanza de vida ofrece
oportunidades, no solo para las personas mayores y sus familias, sino también para las
sociedades en su conjunto, en esos afios de vida adicionales se pueden emprender
nuevas actividades, como continuar los estudios, iniciar una nueva profesion o retomar
antiguas aficiones, ademas las personas mayores contribuyen de muchos modos a sus
familias y comunidades, sin embargo el alcance de esas oportunidades y
contribuciones depende en gran medida de un factor, si las personas mayores pueden
vivir esos afos adicionales de vida es buena salud y en un entorno propicio, podran
hacer lo que més valoran de forma muy similar a una persona joven, en cambio si esos
afios adicionales estdn dominados por el declive de la capacidad fisica y mental, las

implicaciones para las personas mayores y para la sociedad son méas negativas (1).

La poblacién mundial en el afio 2017, en concordancia con resultados de
Unidad Nations New York, era de casi 7,6 mil millones: El 60% de la poblacion
mundial vive en Asia, el 17% en Africa, 10% en Europa, 9% en América Latina y el
Caribe, y el 6% restante en América del Norte y en Oceania, de estas cifras, hay una
estimacion de adultos mayores de 962 millones de individuos de entre sesenta afios o
mas a nivel mundial, con esto comprenderia un 13% de la poblacion en el mundo,
dicha poblacion estd subiendo a una tasa de alrededor del 3% por periodo, en la
actualidad, Europa tiene una mayor proporcion de poblacion de sesenta afios a mas

25% (2).



En el Per( se tomaron medidas sustanciales en los Gltimos afios para avalar la
promocion de salud con una disposicion presente que transciende en areas de
educacion individual o amplitud en medios de comunicacion al dirigirse a un
determinado cambio en el comportamiento de salud y estilos de vida a cada individuo,
el Ministerio de Salud, incitaron encarecidamente un enfoque de inconvenientes

concernientes con la salud y su aplicacion en el area de la salud pablica (3).

En la actualidad en el Per(, se estd planteando varias medidas preventivas en
la estimulacion para la promocion de salud ayudando a la sociedad a cambiar ciertas
costumbres de salud que ayuden en los diferentes estilos de vida optimizando asi los
escenarios en los que se encuentran y asi reducir ciertos componentes que estimulen
en la expansion de diferentes padecimientos, todo esto conllevaria a los ciudadanos a
contribuir cambios positivos en sus comportamientos personales, el contraer
enfermedades propias de su edad desfavorecen su estilo de vida saludable, siempre
necesitara ayuda médica y disponibilidad para superar lo negativo que incluyen las

enfermedades en el adulto mayor (4).

Por otra parte, en nuestro pais en los ultimos tiempos se han dispuesto grandes
adelantos para fortalecer la promocion de la salud con una disposicion moderna que
trasciende los espacios de formacion en salud individual y la aplicacion de
comunicacion y con ello iniciar el Ilamado al cambio de cada adulto en lo que
concierne a su conducta, ya que la salud se logra conocer como las condiciones
sociales en que las personas viven y trabajan, con esto se da a conocer el impacto que

estas tienen sobre su salud (5).



La Regidn Piura se ubica en la Costa Norte del Peru, tiene una superficie de
35.892,49 Km2 esté situada en la parte Nor Occidental del pais, en la region de la costa
del pais, constituye el 2.8% del territorio nacional, la estructura de los afiliados a nivel
nacional del 2011 al 2017 ha cambiado en dos sentidos por un lado han aumentado los
adultos de 30 a 59 que pasaron del 25% en el 2011 a 30% en el 2017 y los adultos
mayores que subieron un punto en el mismo periodo, este cambio en la estructura
poblacional de los asegurados afectara financieramente al Seguro Integral de Salud ya
que las poblaciones mayores son mas riesgosas y sus enfermedades son mas caras de

tratar, en este grupo se encuentran los que tienen enfermedades cronicas (6).

La generalidad de la promocion de la salud es el punto integral para la
prevencion y control de enfermedades cronicas, en donde concentra estrategias,
conocimientos acerca de beneficios y aprendizajes alcanzados desde carta de Ottawa
a Bangkok en la cual apoya al Ilamamiento del control de promocion de la salud y
confiere autoridad a los individuos y comunidades para que ejerzan mayor
empoderamiento sobre el estado y los elementos de determinantes sociales, esto se
hace entender que las necesidades de la promocion de la salud es incitar una nutricién

sana, actividad fisica y una vigilancia de sustancias como el tabaco (7).

Se ha hecho algo en la labor de traducir esta percepcion en préactica de salud,
una publicacién como esta encaminada, es basicamente un instrumento conceptual e
inicial, cuyo objetivo es suministrar elementos tedricos para este determinante y
acompariarlo con modelos precisos de la situacion nacional, con el fin de sefialar su

relacién en la salud de la poblacion peruana. La falta de investigacion propone que un



secundario objetivo es solicitar a los investigadores de salud publica una profunda
investigacion concerniente a estos temas y la ampliacion de politicas que mejoren los
determinantes en la salud, ya que sera la Unica forma de emerger del circulo de la

enfermedad, pobreza y asi contribuir para un Peri méas saludable (8).

Frente a lo referido se considera necesaria la realizacion de la presente
investigacion planteando el siguiente problema: ¢Existe asociacion entre el estilo de
vida y los factores personales biol6gicos del adulto mayor en el asentamiento humano
las Mercedes | Etapa - Castilla — Piura, 20207 Para solucionar este problema, se
proponen el siguiente objetivo general: Determinar la asociacion entre la promocion
del estilo de vida saludable y los factores personales biolégicos del adulto mayor, en
el asentamiento humano las Mercedes | Etapa- Castilla-Piura, 2020. Para lograr el

objetivo general, se proponen los siguientes objetivos especificos:

e Establecer el nivel de promocion del estilo de vida saludable del adulto mayor en
el asentamiento humano las Mercedes | Etapa- Castilla-Piura, 2020.

e Describir los factores personales bioldgicos del adulto en el asentamiento humano
las Mercedes | Etapa- Castilla-Piura, 2020.

e Explicar la relacidon que existe entre la promocién del estilo de vida saludable y
los factores personales bioldgicos del adulto mayor en el asentamiento humano

las Mercedes | Etapa- Castilla-Piura, 2020.



La investigacion nos permitio guiar a los futuros estudiantes en el campo de
salud ya que permite generar conocimiento para mejorar los problemas que afectan la
salud de la poblacién y a partir de ello proponer estrategias y soluciones, en este
sentido el informe tuvo un objetivo importante que todo sistema de salud requiere
cumplir en el marco conceptual y algunos principios a tener en cuenta para si aportar
a la promocion de la salud como los problemas sanitarios de salud, por este medio se
pretende revisar el marco conceptual y algunos principios en la investigacion sobre las
desigualdades en salud y su aportacion a la incorporacion de la salud en todas las

politicas.

El presente estudio permitio a los estudiantes de la salud a determinar sobre
estos temas y su ampliacion en politicas para mejorar los estilos de vida donde es la
Unica alternativa para salir del entorno de enfermedades, ayudando a aportar un pais
mas sano, igualmente ayudo a comprender el enfoque de los factores bioldgicos y
estilos de vida y su beneficio en la salud integral que busca la equidad en salud y
optimizar el bienestar en la sociedad asi mismo la promocion de la salud involucra
reforzar la labor de la comunidad para comprender y contribuir a realzar la eficacia del
programa preventivo promocional de la fortaleza en el ciclo de vida y disminuir los

componentes de peligro.

Asimismo, al facilitar habilidades y soluciones para los adultos mayores por lo
cual ayuddé a comprender el enfoque de los estilos de vida ya que sera de gran utilidad
para una salud publica que persigue la equidad y mejorar la poblacién en general, en

tal sentido esta investigacion que se esta realizando, en funcion de que en cualquier



sistema de salud debe cumplir ya que con ello contribuye a la prevencion y control de
las complicaciones sanitarias, las investigaciones estan dirigidas y apropiadas en

calidad de conseguir y reducir las desigualdades, mejorando la salud de la localidad.

El informe de investigacion realizado es de tipo cuantitativo, descriptivo,
correlacional, disefio de doble casilla, con una muestra de 203 adultos mayores, con
los siguientes resultados: El 75,9% tiene un estilo de vida no saludable, el 54,2% es de
sexo masculino, el 61,6% padece de hipertension arterial, concluyéndose que en los
factores personales como son el sexo y las enfermedades preexistentes se demostrd
segun los resultados del test estadistico de Chi cuadrado que si existe relacion entre las
variables y se sugiere ampliar la investigacion a otros factores como son los factores

culturales y factores sociales.



I1.REVISION DE LA LITERATURA
2.1 Antecedentes de la investigacion
Se encontraron los siguientes estudios relacionados a la investigacion:

A nivel Internacional

Becerril C. (9), en su trabajo de investigacion “Estilos de vida del adulto
mayor en la delegacion de San Antonio Acahualco, Zinacantepec, Toluca
México 20177, tuvo como objetivo: Identificar la calidad de vida de los adultos
mayores, en la delegacion de San Antonio Acahualco, con la finalidad de
mejorar su bienestar en todos los aspectos tanto social como fisica y
mentalmente, fue de tipo cuantitativo, se encontrd inesperados resultados que
el 91,3% de las personas de la tercera edad presentan una calidad de vida
moderada, mientras que el primer grupo con 8,7% de los habitantes presentan
una calidad de vida baja, concluyendo que para diagnosticar el bienestar de la
comunidad, la mayoria de los sujetos refieren tener una vida moderada,
fendmeno que pasa en las diferentes dimensiones evaluadas, dichos resultados

se deben a diversos factores .

Salgado C. (10), en su trabajo de investigacion “Factores de motivacion
de los adultos mayores que promueven la participacion en un programa de
actividad fisica” 2017, Espafia, tuvo como objetivo: Evaluar las motivaciones
que tienen las personas adultas mayores para participar en programas de
actividad fisica, su estudio fue correlacional de tipo transversal, con una muestra
de 104 adultos mayores, a quienes le aplicaron el cuestionario de evaluacion
relacionado con la motivacion y actividad fisica, encontré que los resultados en
cuanto al Alpha Cronbach comparado con la escala original, la escala obtuvo un

7



0,931, la cual es excelente acorde a los valores establecidos, concluye que al
disefiar e implementar programas de actividad fisica y/o politicas de la salud
publica, para la poblacion adulta mayor, donde contemplar las caracteristicas

sociodemogréficas y los factores de motivacion intrinsecos y extrinsecos.

Campo G. et al. (11), en su trabajo de investigacion “Determinantes
Sociales de la salud: Enfermedades cronicas y discapacidad en personas
mayores UPZ San Blas, Bogota, 2017, Colombia, tuvo como objetivo
Comprender los determinantes sociales de la salud que se relacionan con
enfermedad cronica y discapacidad de las personas de 60 afios y mas en la UPZ
San Blas, Bogot4,2027, su estudio fue de tipo cuantitativo, cualitativo,
interpretativo, de disefio mixto explicativo secuencial, con una muestra 328
adultos mayores, encontrd que el 65,24% de las participantes son mujeres, y el
68,28% tienen limitacion fisica, concluyendo que la salud de las personas esta
sujeta a una serie de determinantes que se presentan durante el curso de vida,
pero desde lo social presenta limitantes para comprender el proceso salud y

enfermedad de las personas de 60 afios y mas.

A nivel nacional

Obeso J. (12), en su trabajo de investigacion “Estilos de vida y factores
biosocioculturales en adultos mayores. Pueblo joven Miraflores alto Sector 1-
Chimbote, 20177, Chimbote, tuvo como objetivo: Determinar la relacioén entre
el estilo de vida y los factores biosocioculturales en los adultos mayores del

Pueblo Joven Miraflores Alto Sector 3_ Chimbote, 2017, su estudio fue de tipo



cuantitativo, de corte transversal, descriptivo, correlacional, con una muestra de
120 adultos mayores, encontré que el 57,50% presentan estilos de vida saludable
y un 42,50% tienen estilos de vida no saludable, concluyendo gue en relacion al
Chi cuadrado no existe relacion significativa entre los estilos de vida y los
factores biosocioculturales, respecto a las variables sexo, no cumple la condicion
para aplicar la prueba de chi cuadrado mas del 20% de frecuencias esperadas son

inferiores a 5 con las variables de religion, ingreso econdémico, estado civil.

Jiron J, et al. (13), en su trabajo de investigacion “Estilos de vida y grado
de dependencia en el adulto mayor en el centro de atencion Residencial Geronto
Geriatrico Ignacia Rodulfo Viuda De Canevaro, Rimac - 2018” Lima, tuvo como
objetivo: Determinar la relacién de los estilos de vida y grado de dependencia en
el adulto mayor del Centro de Atencién Residencial Geronto Geriatrico Ignacia
Rodolfo Viuda de Canevaro, Rimac — 2018, su estudio fue de tipo cuantitativo,
no experimental, descriptivo, de corte transversal disefio de una sola casilla, con
una muestra de 73 adultos mayores, encontré que el 43,8% de adultos mayores
son del sexo masculino y el 56,2% son del sexo femenino, el 67,1% presenta un
estilo de vida no saludable, el 32,9 % tiene estilo de vida saludable, concluyendo
que no existe relacion entre el estilo de vida y el grado de dependencia en los
adultos mayores, por lo tanto se rechaza la hipotesis alterna y se acepta la nula.

Mora F. (14), en su investigacion titulada, Estilos de vida del adulto

maduro en el asentamiento humano Ciudadela Pachacutec sector B3,

Ventanilla, Callao — 2017, teniendo como objetivo determinar el estilo de vida

del adulto maduro en el asentamiento humano Ciudadela Pachacutec sector B3,



Ventanilla, Callao-2017, su estudio es cuantitativo, descriptivo, por lo se
encontrd que el 54,7% tienen estilos de vida saludable y 68 de ellos representan
el 45,3% con estilos de vida no saludables. cual llega a la conclusion de que, se
presentd mayor predominio de adulto maduro con estilo de vida saludable, en
cuanto a las dimensiones de la variable del estudio (bioldgica y social)
representan un mayor riesgo, puesto que predominoé el estilo de vida no
saludable, por otro lado, la dimension psicologica fue donde predomino el estilo

de vida saludable.

A nivel regional

Romero M, et al. (15), en su trabajo de investigacién ‘“Factores
biosocioculturales y estilo de vida de los usuarios del programa del adulto mayor
del centro de salud San Pedro Piura, 2018”, tuvo como objetivo: Determinar
relacion entre los factores biosocioculturales y el estilo de vida del adulto mayor
de los usuarios del programa del adulto mayor del Centro de Salud San Pedro —
Piura 2018, su estudio fue de tipo descriptivo, disefio de corte transversal, con
una muestra de 156 adultos mayores, a quienes le aplicaron el cuestionario de
escala de estilo de vida, encontré que el 93% presenta un estilo de vida no
saludable y el 7% presenta un estilo de vida saludable de los usuarios del
programa adulto mayor del Centro de Salud san Pedro Piura-2018, concluyendo
que no existe asociacion los factores estado civil, instruccion, edad y sexo al
estilo de vida en los usuarios del programa adulto mayor del Centro de Salud san

Pedro Piura-2018.
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Pintado A. (16), en su trabajo de investigacion “Prevalencia de
Hipertension Arterial en el adulto mayor de la Urbanizacion Primavera-
Piura,2018, tuvo como objetivo: Determinar la prevalencia de Hipertension
Arterial en pobladores de la Urbanizacion Primavera - Piura, Noviembre 2017
- Junio 2018, su estudio fue de tipo descriptivo, observacional, prospectivo y su
disefio es no experimental, longitudinal, descriptivo, con una muestra de 50
adultos mayores, encontré que el 69,1% tienen un estilo de vida saludable y
30,9% estilo de vida no saludable, concluyéndose que es indispensable realizar
programas que fomenten el consumo de una dieta balanceada y nutritiva, ya que
una mala alimentacién puede conllevar a la obesidad y es uno de los factores

que influyen considerablemente en el incremento de Hipertension Arterial.

Dioses C. (17), en su trabajo de investigacion “Estilos de vida y factores
socioculturales en pacientes adulto, Centro de Salud La Matanza Morropén -
Piura, 2018”, tiene como objetivo: Determinar la relacion entre los Estilos de
Vida y Factores socioculturales en paciente Adulto, Centro de Salud La Matanza
Piura — 2018, su estudio fue de tipo cuantitativo de corte transversal descriptiva,
con una muestra de 67 adultos mayores, a quienes le aplicaron el cuestionario de
escala de estilo de vida y factores socioculturales, encontro que el 79,1% son no
Saludable, por lo que solo el 20,9% practican estilos de vida saludables,
concluyendo que en los factores bioldgicos la mayoria es de genero masculino y
existe relacion entre los factores de socioculturales y los estilos de vida entre de

los pacientes Adultos, Centro de Salud La Matanza Piura - 2018.
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2.2 Bases teoricas de la investigacion
La investigacion se basa en el modelo de Promocion de la Salud de la
Dra. Nola Perder, que busca explicar la relacion entre los factores que influyen
en los comportamientos de salud, este modelo identificard los factores
cognitivos y perceptivos que se modifican por factores situacionales, personales
e interpersonales que promueven los comportamientos que favorecen la salud y

se guiara por directrices para la accion (18).

Segun Marc Lalonde, propone un modelo médico vigente en la
actualidad que reconoce el estilo de vida y el medio ambiente, incluyendo la
biologia social y de la salud humana en un sentido amplio, y la organizacion de
los servicios de salud, lo que deja claro que la salud no es solo un sistema de
atencion, lo que destaca el conflicto entre esta situacion y la asignacion de

recursos Yy esfuerzo social a varios factores especificos (19).

El modelo surge como una propuesta de integrar a enfermeria en la
ciencia del comportamiento, identificando los factores que influencian en los
comportamientos saludables. Nos ofrecen la posibilidad de valorar a la persona
en peligro de sufrir una desorientacion de la salud provocada por la suma de
estos elementos, y asi poder actuar antes de que se ocasionen cambios que

lleven a los individuos a la hospitalizacion, con riesgos para sus vidas (19).

Entre los factores que mas influyen en los determinantes de nuestra

salud se encuentran el comportamiento alimentario, el ejercicio fisico, el control
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del estrés, el uso de sustancias nocivas para la salud como el alcohol y el tabaco,
pero también factores personales como la genética, su nivel de inteligencia, que
a su vez implica al medio ambiente, factores sociales como el apoyo a los
programas sociales, y el nivel economico, por esta razon, es muy importante
centrarse en el desarrollo de habitos de vida saludable para asi lograr una mejor
calidad de vida y evitar el desgaste fisico y mental y asi poder mejor la calidad
de vida en la etapa del adulto mayor (20).

Salvatierra A, et al. (21), en su estudio la trascendencia de los
determinantes sociales de la salud “Un analisis comparativo entre los modelos”,
toman diferentes modelos para explicar la relacion entre los determinantes y el
estado de la salud de la poblacion, de los cuales se consideraron los mas
importantes para realizar una comparacion con el modelo de Mack Lalonde el
cual incluye cuatro grupos de determinantes: estilo de vida y conductas de salud
(drogas, sedentarismo, alimentacion, estres, educacion vial, dificil acceso a los
servicios sanitarios), biologia humana (constitucidn, carga genética, desarrollo
y envejecimiento), medio ambiente (contaminacidn fisica, quimica, bioldgica,
psicosocial y sociocultural), sistema de asistencia sanitaria (mala utilizacion de
recursos, sucesos adversos producidos por la asistencia sanitaria, lista de espera

excesivas, burocratizacion de la asistencia).

Vives A. (22), propusieron el modelo explicativo de Mack Lalonde, que
se utiliza en la actualidad, reconoce el modo de vida y el medio ambiente,
incluido el social, en el sentido mas amplio, con la biologia de la salud humana

y la organizacion de servicios de salud, en un enfoque que establece
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explicitamente que la salud es mas que un sistema de atencion, destaco el
desacuerdo entre esta situacion y la distribucion de recursos y los esfuerzos

sociales asignados a los diferentes determinantes.

Segun la OMS, la promocion hace que el individuo tenga mas control
sobre su salud. Esto implica una serie de intervenciones sociales y ambientales
que beneficiaran y protegeran nuestra salud, se centra en la mejora de la calidad
de vida con el fin de manejar los problemas resolviendo sus causas y
previniendo la enfermedad en si, la promocién de la salud tiene tres
componentes: Buena gobernanza sanitaria, referida a la participacion de los
encargados de la formulacion de politicas que consideren la salud como una
politica basica; Educacion sanitaria, en la que se brinda informacion y
sensibilizacion del publico para aumentar los conocimientos; y ciudades
saludables, en las que las ciudades desempefian un papel fundamental en la

promocion de la salud (23).

La promocion de la salud hace referencia al aumento de los factores de
proteccion de la salud en una poblacion determinada, tiene el objetivo
fundamental de controlar los determinantes de salud de la poblacion, uniendo
las experiencias como aprendizaje, traduciéndolas en cambios en la conciencia
de los comportamientos adecuados para un comportamiento estable, se deben
promover los estilos de vida saludables en los hogares, las instituciones, los
centros de salud, las comunidades, los lugares de trabajo y los grupos de apoyo,

entre otros (23).
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En resumen, las acciones para promover la salud entre los adultos tienen
como objetivo lograr un envejecimiento triunfante. En lo que respecta a los
esfuerzos de promocion de la salud, corresponden a una reflexion sobre lo
macrosocial y microsocial, del personal y el individuo. Por otra parte, las
acciones provisionales de la persona mayor deben dirigirse no Unicamente al
riesgo de complicarse, sino ademas a cambiar la profesion que causa molestias,
y terceras situaciones que pueden perjudicar la salud de la persona mayor, como
la fragilidad, las caidas y las dificultades. Es importante proporcionar a los
adultos los modelos que necesitan para ejercer un excelente control y mejorar
su salud, tratando de preservar su autonomia, su calidad de vida y sobre todo

venerando siempre sus valores (24).

Segun Arellano R. (25), nos dice que el estilo de vida son formas de ser,
de sumir, de aspirar y de proceder que se ensefian a un gran grupo de individuos,
el estilo de vida es ese patron de procedimientos va aumento o disminuyendo el
equilibrado que establece la persona tanto por su forma de ser como de
expresarse, su concepto incluye no solo elementos psicolégicos de
comportamiento en la misma forma y particularidades externas, que se

determinan y tambien establecen la forma de ser y proceder de la persona.

La sociologia sugiere que los estilos de vida son la calidad en el que vive
una persona (0 grupo de individuos), estas cualidades contienen formas de
relaciones personales. La calidad de vida también muestra cualidades y valores

de un individuo. Este estudio, se equilibrara a la condicion de vida de acuerdo
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a la trasformacién del material demostrado por el Modelo de Promocion de la
Salud (MPS) de Nola Perder que promueve la estimulacion del estilo de vida,
pero basado en el estilo de vida que genera la salud de individuos; esto es util
para la enfermera, para ayudar a apoyar, a como a educar al paciente. Las
dimensiones estimadas de la nueva encuesta sobre el estilo de vida son:
Nutricion, actividad y ejercicio, control del estrés, compromiso con la salud,
apoyo interpersonal y autorrealizacion, dimension de mantenimiento, es el
componente por el cual el cuerpo recoge, procesa, absorbe y utiliza los
alimentos para la energia, permitiendo el de los tejidos y érganos, el avance y

mantenimiento general de la vida de cada persona (26).

Dimension de Actividad y Ejercicio, nos dice que es la energia o
movimiento fisico del cuerpo que pone en movimiento a todo o parte del cuerpo
de forma integral, metddica y cotidiana que normalmente se realiza con la
intencion de optimizar, desarrollar y mantener las profesiones de cada
individuo. La actividad fisica describe como una amplia variedad de acciones
y movimientos que contienen actividades diarias como caminar, bailar, subir y
bajar escaleras, tareas domésticas, entre otras, asi como ejercicio intencional, la
inactividad fisica esta relacionada, con el desarrollo de la obesidad, la diabetes,
ciertos prototipos de cancer, las enfermedades cardiovasculares y sus factores
de riesgo. La actividad fisica regular no solo advierte sobre el progreso, sino
que también promueve el buen manejo del padecimiento cuando ya esta situada
(26).

Dimension manejo del estrés nos hace referencia a que la gestion del

estrés esta relacionada con el esfuerzo que hacen los adultos para controlar y
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someter el estrés que surge cuando la circunstancia se considera dificil o
incontrolable, trabajando a través de arreglos planos o complejos para resistir la
presion, los incidentes o el estrés, dimension responsabilidad en salud, se trata
de como elegir y decidir opciones sanas y correctas en lugar de las que suponen
un peligro para la salud, asimismo cambiar el propio comportamiento y llevar a

cabo actividades que preserven la salud (27).

Dimension de autorrealizacion del adulto se refiere a la aceptacion de la
persona de 18 afios de edad en un principio como ciudadano de época,
obteniendo a manera de una preferencia innata el aprovechar al maximo los
talentos y potenciales apropiados, que ayudan a lograr una sensacion de
complacencia hacia una persona mayor mediante el mejoramiento de si mismo

y la autorrealizacion (28).

Los factores biolégicos son decisivos, ya que son esenciales para la
formacion de grupos vulnerables a ciertas patologias. Son inherentes a la
fisiologia del organismo y menos sensible a los cambios en otros factores como
el sexo, la edad, la herencia genetica, los factores bildgicos se basan en la
genetica y la edad del sujeto, hay enfermedades genéticas como la fibrosis

quistica, la distrofia muscular (29).

Los factores biologicos también cambian con la edad. El escenario que
rodea a la persona participa en juegos de rol apropiados para su edad, la edad es

una fase de periodo que comienzay termina con el nimero de afios transcurridos
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en individual. La medida operativa para los adultos, (18-35 afios) adulto joven,
(36-59 anos) adulto maduro, (30 + afios) adulto mayor (36), desde un punto de
vista bioldgico, el envejecimiento es la consecuencia de la acumulacion de una
gran variedad de dafios moleculares y celulares a lo largo del tiempo, lo que
lleva a un descenso gradual de las capacidades fisicas y mentales, un aumento

del riesgo de enfermedad, y finalmente a la muerte (30).

El termino adulto mayor, se refiere a las personas mayores de 65 afios
de edad, que también pueden dominarse “ciudadanos mayores”. Un adulto
mayor ha logrado ciertos rasgos que se adquieren tanto bilogicamente (cambios
naturales), socialmente (relaciones interpersonales) y psicoldgicamente
(experiencias y circunstancias a lo largo de la vida) los adultos mayores son
simbolo de estatus, prestigio y fuente de sabiduria. Por lo general son tratados
con mucho respeto y se les identifica por ser maestros o0 consejeros en ciertas

sociedades debido a su trayectoria. (31).
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111. HIPOTESIS

Si existe asociacion entre la promocion del estilo de vida saludable y los factores

personales bioldgicos del adulto mayor en el asentamiento humano las Mercedes |

Etapa- Castilla-Piura, 2020.
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IV. METODOLOGIA
4.1 Disefio de la investigacion

El disefio de la investigacion fue de doble casilla porque se trabajo con
un grupo con el objeto de obtener un informe aislado de lo que existe en el
momento del estudio, sirve para resolver problemas de identificacion (32).

El tipo de investigacion corresponde a tipo cuantitativo; presenta un
conjunto de procesos secuenciales; mediante un orden riguroso que inicia con
una idea de investigacion de la cual se derivan los objetivos y el marco teorico
posterior a ello se planted un disefio y culmina con un andlisis de los datos
obtenidos, de los cuales se extraen las conclusiones (32).

El estudio correspondié a un nivel descriptivo correlacional, aqui no se
evallUa una presunta relacion entre las variables; por el contrario, la finalidad es
netamente descriptiva y de caracterizacion de la poblacién estudiada, También
es de corte transversal (32).

El estudio fue ccorrelacional, porque no son estudios de causa efecto,
porque solo demuestran dependencia entre diferentes eventos, apoyados en las
pruebas estadisticas; aqui se encuentran los estudios de asociacion sin relacion

de dependencia (30).
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4.2 Poblacion y muestra
Poblacion
La poblacion constituye el objeto de la investigacion, es el centro del
estudio, de ella es de donde se recogio la informacién requerida para el
estudio propuesto, para esta investigacion, la poblacion esta conformada por
430 adultos mayores en el asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura 2020.
Muestra
Se determind haciendo uso de la férmula estadistica, que estuvo
constituida por 203 adultos mayores en el asentamiento humano las Mercedes
| Etapa- Castilla - Piura 2020. (ANEXO 3)
Unidad de anélisis
Cada adulto mayor que viven en el asentamiento humano las Mercedes
| Etapa- Castilla - Piura 2020, donde forma parte de la muestra y responde a
los criterios de la investigacion.
Criterios de Inclusion
e Adulto que tengan tiempo viviendo que aceptan participar en el
asentamiento humano las Mercedes | Etapa- Castilla- Piura.
e Adulto que acepten participar en el estudio.
e Adulto maduro de ambos sexos
e Tener la disponibilidad de participar en la encuesta como informantes

sin importar sexo, condicion socioecondémica y nivel de escolarizacion.

Criterios de Exclusion:

e Adulto que tenga algun trastorno mental.
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e Adulto que presenten alguna alteracion patoldgica.
e Adulto que tengan algun problema de comunicacion del asentamiento

humano las Mercedes | Etapa- Castilla- Piura.

4.3 Definicion y operacionalizacion de variables

4.3.1 Factores personales bioldgicos

Son caracteristicas bioldgicas, sociales, economicas y ambientales en que

las personas viven y trabajan y que impactan sobre la salud (33).

Sexo
Definicion conceptual

Son todas las diferentes caracteristicas a nivel genético de cada persona

(34).

Definicién operacional Escala nominal

* Femenino

* Masculino

Enfermedades crdnicas

Definicion Conceptual
Son afecciones de larga duracion y, por lo general de progresion lenta.

Son la causa del 60% de todas las defunciones en todo el mundo (35).

Escala nominal:

Padece de alguna de las enfermedades crénicas a continuacion
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* Diabetes
* Hipertension
* Colesterol — Triglicéridos

* Ninguna de las anteriores
4.3.1 Estilo De Vida
Definicién conceptual

El estilo de vida saludable aquellos habitos de nuestra vida diaria que nos
ayudan a mantenernos méas sanos y con menos limitaciones funcionales,
para llevar una vida mas sana nos debemos centrar, principalmente, en

dos aspectos: Nuestra dieta y el ejercicio fisico (36).

Definicién operacional

Son los factores alimentarios habituales adquiridos a lo largo de la vida

y que influyen en la alimentacion (37).

Categorias de estilos de vida operacionales
Estilo de vida saludable

* Estilo de vida saludable: Si obtuvo un puntaje de 75 a 100 puntos Estilo

de vida no saludable

* Estilo de vida No saludable: Si obtuvo un puntaje de 25 a 74 puntos.
Alimentacion

Escala ordinal

Come Ud. tres veces al dia: Desayuno almuerzo y comida

* Nunca
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* A veces
* Frecuentemente

* Siempre

Todos los dias, Ud. consume alimentos balanceados que incluyan

tanto vegetales, frutas, carne, legumbres, cereales y granos

* Nunca
* A veces
¢ Frecuentemente

* Siempre

Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia
* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Incluye entre comidas el consumo de frutas

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre

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

* Nunca
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* A veces
* Frecuentemente
* Siempre

Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas, enlatadas o
conservas para identificar los ingredientes

* Nunca
* A veces
¢ Frecuentemente

* Siempre

Actividad y ejercicio

Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres veces a la
semana

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre

Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el movimiento de
todo su cuerpo

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Manejo del Estrés

Usted identifica las situaciones que le causan tension o preocupacion
en su vida
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* Nunca
* A veces
¢ Frecuentemente

* Siempre

Expresa sus sentimientos de tension o preocupacion

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre Ud.

Plantea alternativas de solucion frente a la tensién o preocupacion

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
 Siempre

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

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Apoyo Interpersonal

Se relaciona con los demas

* Nunca
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* A veces
* Frecuentemente
* Siempre

Mantiene buenas relaciones interpersonales con los demas

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Comenta sus deseos e inquietudes con las demas personas
* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de los demas

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre
Autorrealizacion

Se encuentra satisfecho con lo que ha realizado durante su vida
* Nunca

* A veces

¢ Frecuentemente
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* Siempre

Se encuentra satisfecho con las actividades que actualmente realiza
* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Realiza actividades que fomenten su desarrollo personal

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Responsabilidad en Salud

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

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre

Cuando presenta una molestia acude al establecimiento de salud
* Nunca

* A veces

* Frecuentemente

* Siempre
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Toma medicamentos solo prescritos por el médico

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre

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

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre

Participa en actividades que fomentan su salud: Sesiones educativas,
campafias de salud, lectura de libros de salud

* Nunca

* A veces

* Frecuentemente
* Siempre

Consume sustancias nocivas.: Cigarro, alcohol y/o drogas
* Nunca

* A veces
¢ Frecuentemente

* Siempre
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4.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnicas
En el presente trabajo de investigacion se utilizo la técnica de la entrevista y por
pandemia se utilizo la encuesta online, llamada por teléfono o WhatsApp para la

aplicacion del instrumento.

Instrumento

En el presente trabajo de investigacion se utiliz6 un instrumento para la recoleccion

de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01

e El instrumento fue elaborado en base al cuestionario sobre estilo de vida
saludable por Yessika Acufia Castro y Rebeca Cortes Solis, y adaptado a las
variables a investigar en el presente informe de tesis.

Obteniendo como producto final un cuestionario que consta de 6 partes y 21 items

para evaluar (ver anexo 01), detallandose lo siguiente:

Factores personales biol6gicos.

Datos sobre ejercicio fisico.

Datos sobre habitos alimenticios.

Datos sobre suefio — estrés.

Datos sobre consumo de sustancias.

Datos acerca de responsabilidad social.

Validez y confiabilidad del instrumento

Para el presente instrumento se utilizo la prueba de juicio de expertos conformada
por 05 profesionales conocedores del tema a evaluar.
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Asimismo, este instrumento sera sometido a una prueba piloto y se procedera a

realizar la prueba estadistica para conformar su confiabilidad.

Instrumento NO 02

Cuestionario sobre estilo de vida

Se utilizé como instrumento el cuestionario elaborado por Delgado R. Reyna E. y

Diaz R., el cual fue realizado en base al disefiado por Walker E, Sechrist Ky Pender

N., denominado Estilo de Vida Promotor de la Salud.
Obteniendo como producto final un cuestionario estd conformado por 25 items
dividido en 6 dimensiones a evaluar, las cuales son: Alimentacion, actividad y
ejercicio, manejo del estrés, apoyo interpersonal, autorrealizacién y responsabilidad
en salud. Para dar respuesta a este instrumento se presentan 4 opciones de respuesta:

N: Nunca, V: A veces, F: Frecuentemente y S: Siempre.

Los items de acuerdo a cada dimension estan divididos de la siguiente manera:
- Alimentacion. items 1, 2,3, 4,5y 6

- Actividad y ejercicio: items 7y 8

- Manejo del estrés: 9,10, 11y 12

- Apoyo interpersonal: 13,14, 15y 16

- Autorrealizacion: 17,18 y 19

- Responsabilidad en salud: 20, 21, 22, 23,24y 25
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Para obtener los resultados se brinda un puntaje a cada una de las respuestas. Los
puntajes segun las respuestas son: Nunca: 01 punto A veces: 02 puntos

Frecuentemente: 03 puntos Siempre: 04 puntos

A excepcion del item 25, en el que el puntaje es viceversa: Nunca: 04 punto A

veces: 03 puntos Frecuentemente: 02 puntos Siempre: 01 puntos
Luego de haber sumado todas las respuestas, se clasifico de la siguiente manera:

e Estilo de vida saludable: Si obtuvo un puntaje de 75 a 100 puntos

e Estilo de vida No saludable: Si obtuvo un puntaje de 25 a 74 puntos.

Validez y Confiabilidad del Instrumento

Este instrumento cuenta con validez interna, validez externa y confiabilidad; por
haber sido de amplio uso en la carrera de Enfermeria de La Universidad Catolica
Los Angeles de Chimbote. Para la realizacion de su validez se solicitd la opinion
de jueces expertos en el area, los cuales brindaron sus sugerencias y aportes al
instrumento; luego del cual fue sometido a validez estadistica a través de la prueba
r de Pearson correlacion items — test, obteniendo un r > 0.20 en cada uno de los 25

items del instrumento.

La confiabilidad del instrumento se realizo a través de la prueba estadistica de alfa
de Crombach, obteniendo un r = 0.794, considerando a este instrumento valido y

confiable para su aplicacion

32



4.5 Plan de analisis

Procedimientos de recoleccion de datos:

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

siguientes aspectos:

e Se informo y pidio el consentimiento de los adultos mayores del asentamiento
humano las Mercedes | etapa- Castilla-Piura, haciendo hincapié que los datos
recolectados y resultados obtenidos mediante su participacion son estrictamente
confidenciales.

e Se coordino con los adultos los adultos mayores en el asentamiento humano las
Mercedes | etapa- Castilla-Piura, para su disponibilidad y el tiempo para la
fecha de la aplicacion del instrumento.

e Se procedio a aplicar el instrumento a los adultos mayores en el asentamiento
humano las Mercedes | etapa-Castilla- Piura.

e Se realizd lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos de los
adultos mayores del asentamiento humano las Mercedes | etapa- Castilla-Piura.

¢ El instrumento se aplicé en un tiempo de 20 minutos, las respuestas fueron
marcadas de manera virtual y directa por los adultos mayores en el asentamiento
humano las Mercedes | etapa- Castilla-Piura, 2020.

Analisis y Procesamiento de los datos:

Los datos han sido ingresados a una base de datos de Microsoft Excel para luego
ser exportados a una base de datos en el software PASW Statistics version 18.0,
para su respectivo procesamiento. Para el analisis de los datos se construyeron
tablas de distribucion de frecuencias absolutas y relativas porcentuales. Asi como

sus respectivos graficos estadistico.
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4.7 Matriz de consistencia

TITULO: PROMOCION DE ESTILO DE VIDA SALUDABLES Y FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS DEL ADULTO
MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES-I ETAPA-CASTILLA-PIURA 2020

ENUNCIADO
DEL
PROBLEMA

OBJETIVO
GENERAL DE LA
INVESTIGACION

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

VARIABLES DE
LA
INVESTIGACION

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

¢EXiste asociacion
entre el estilo de
vida y los factores
personales
bioldgicos del
adulto mayor en el
asentamiento
humano las
Mercedes | Epata -
castilla -
2020?

Piura,

OBJETIVO
GENERAL:
Determinar la

asociacién entre el
estilo de vida
saludable 'y los
factores  personales
biolégicos del adulto

mayor, en el

asentamiento humano

1. Establecer el nivel

de promocion del
estilo de vida
saludable del adulto
mayor en el
asentamiento

humano las
Mercedes |

Castilla-Piura, 2020.

Etapa-

Describir los
factores personales

bioldgicos

Factores personales
bioldgicos.

Ejercicio fisico.
Habitos
alimenticios.

Suefio — estrés.

Consumo de
sustancias toxicas.

Control médico.

Disefio de la investigacion
Disefio de doble casilla.

Tipo y nivel de investigacion:

Cuantitativo, descriptivo

Poblacion

La poblacion maestral estuvo constituida por 430
adultos mayores en el asentamiento humano las
Mercedes | Etapa- Castilla- Piura 2020.

Muestra

Se determind haciendo uso de la formula
estadistica, estuvo constituido por 203 adultos
mayores en el asentamiento humano las Mercedes

| Etapa- Castilla - Piura 2020.
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las Mercedes-I Etapa-

Castilla-Piura, 2020.

del adulto mayor en
el Asentamiento
Humano Las
Mercedes | Etapa-
Castilla-Piura,
2020.

Explicar la relacion
que existe entre la
promocion del estilo
de vida saludable y
los factores
personales
bioldgicos del adulto
mayor en el
Asentamiento
Humano Las
Mercedes | Etapa-
Castilla-Piura, 2020.

Unidad de analisis

Adulto mayor que viven en el asentamiento
humano las Mercedes | Etapa - Castilla — Piura,
2020. forma parte de la muestra y responde a los

criterios de la investigacion.
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4.7 Principios éticos

El presente estudio de investigacion se respetaron y cumplieron los criterios eticos

donde se valord previamente los aspectos éticos de la investigacion, tanto por el

tema elegido como por el método seguido, asi como también se planted si los

resultados que se puedan obtener fueran éticamente posibles.

Proteccion a las personas: La persona en toda investigacion es el fin y no el
medio, por ello necesitan cierto grado de proteccion, el cual se determiné de
acuerdo al riesgo en que incurran y la probabilidad de que obtengan un
beneficio. En el ambito de la investigacion es en las cuales se trabaja con
personas, se debe respetar la dignidad humana, la identidad, la diversidad, la
confidencialidad y la privacidad, sino también involucra el pleno respeto de sus
derechos fundamentales, en particular, si se encuentran en situacién de

vulnerabilidad.

Libre participacion y derecho a estar informado: Las personas que
desarrollan actividades de investigacion tienen el derecho a estar bien
informados sobre los propositos y finalidades de la investigacion que
desarrollan, o en la que participan; asi como tienen la libertad de participar en
ella, por voluntad propia. En toda investigacion se debe contar con la
manifestacion de voluntad, informada, libre, inequivoca y especifica; mediante
la cual las personas como sujetos investigados o titular de los datos consienten

el uso de la informacion para los fines especificos establecidos en el proyecto.

Beneficencia y no maleficencia: Se debe asegurar el bienestar de las personas

que participan en las investigaciones. En ese sentido, la conducta del
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investigador debe responder a las siguientes reglas generales: No causar dafio,

disminuir los posibles efectos adversos y maximizar los beneficios.

Justicia: El principio de justicia en las investigaciones puede analizarse desde
los principios o hacia las consecuencias de los actos. En el primer caso un disefio
de investigacion es justo cuando esta de acuerdo con los principios, como el de
respeto a las personas; en el segundo aplicamos el concepto de justicia en
contextos teleoldgicos, de modo que serd justo todo lo que armoniza el binomio
costo/beneficio. Por lo tanto, la justicia se realizd no sélo en la comprension y
reconocimiento de los principios sino en la busqueda efectiva de las

consecuencias buenas de todo el actuar investigativo.

Integridad cientifica: La integridad del investigador resulta especialmente
relevante cuando, en funcién de las normas deontoldgicas de su profesion, se
evallan y declaran dafios, riesgos y beneficios potenciales que puedan afectar a
quienes participan en una investigacion. Asimismo, deberd mantenerse la
integridad cientifica al declarar los conflictos de interés que pudieran afectar el

curso de un estudio o la comunicacion de sus resultados (38).
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V. RESULTADOS

5.1. Resultados

5.1.1 ESTILO DE VIDA

TABLA 1. Promocion de estilo de vida saludable del Adulto Mayor Asentamiento
Humano las Mercedes | etapa-Castilla- Piura, 2020

Estilo de vida n %
Estilo de vida saludable 49 241
Estilo de vida no saludable 154 75,9
Total 203 100,0

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.

GRAFICO DE LA TABLA 1

GRAFICO 1. Estilo de vida del Adulto Mayor en el asentamiento humano las
Mercedes | etapa-Castilla- Piura, 2020

M Estilo de Vida Saludable
Estilo de Vida No Saludable

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.



5.1.2 FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS

TABLA 2. Factores Personales Bioldgicos del Adulto Mayor en el Asentamiento
Humano las Mercedes | etapa-Castilla- Piura, 2020

Sexo n %
Masculino 110 54,2
Femenino 93 45,8
Total 203 100,0
Enfermedades n %
Diabetes 76 37,4
Hipertensién 125 61,6
Colesterol 2 1,0
Ninguna 0 0,0
Total 203 100,0

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.
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GRAFICO DE LA TABLA?2

GRAFICO 2. Sexo del Adulto Mayor en el Asentamiento Humano las Mercedes |
Etapa-Castilla- Piura, 2020

B Masculino

B Femenino

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.

GRAFICO 3. Enfermedades del Adulto Mayor en el Asentamiento Humano las
Mercedes | Etapa-Castilla- Piura, 2020
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DIABETES HIPERTENSION COLESTEROL NINGUNO
Diabetes m Hipertension Colesterol Ninguno

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.
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5.1.3 FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS Y ESTILO DE VIDA

TABLA 3. Relacion de Factores Personales Biologicos: Sexo y la Promocion del
Estilo de Vida Saludable del Adulto Mayor en el Asentamiento Humano las
Mercedes | Etapa-Castilla- Piura, 2020

Sexo Estilos de vida Total Chi cuadrado

Estilos de Vida Estilo de Vida Chip cal. 9,760

no Saludable Saludable

n % n % n % P=0,003841 < 0,05
Femenino 71 3498 22 10,84 93 4581 si existe relacion
Masculino 82 40,39 28 13,79 110 54,19 estadisticamente
Total 153 75,37 50 2463 203 100,0 Ssignificativa entre

las variables

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.

GRAFICO DE LA TABLA 3

GRAFICO 4. Estilo de Vida seguin su Sexo del Adulto Mayor en el Asentamiento
Humano las Mercedes | Etapa-Castilla- Piura, 2020
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5.1.4 FACTORES BIOLOGICOS Y ESTILO DE VIDA

TABLA 4. Relacion de Factores Personales Biologicos: Enfermedades que
padecen y la Promocion del Estilo de Vida Saludable del Adulto Mayor en el
Asentamiento Humano las Mercedes | Etapa-Castilla- Piura, 2020

n % n n %

Diabetes 63 31,03 12 591 75 36,95 Chi cal 25,492
Hipertension 90 4433 36 17,73 126 62,07
Colesterol 0 0 2 0,98 2 0,98 _
Ninguno 0 0 0 0,0 0 0.0 P=0,007814 < 0,05
Si existe relacién
Total 153 7537 50 2463 203 1000 Cradisticamente

significativa entre las
variables

Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.

GRAFICO DE LA TABLA 4

GRAFICO 5. Estilos de Vida segun las enfermedades del Adulto Mayor en el
Asentamiento Humano las Mercedes-1 Etapa-Castilla- Piura, 2020
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Fuente: Cuestionario sobre estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist, Pender modificado Por:
Delgado R, Reyna E, Diaz R. Aplicado al adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | Etapa-
Castilla- Piura, 2020.
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5.2.Analisis de resultados

A continuacion, se presenta el analisis de los resultados de las variables del
estilo de vida saludable y factores personales bioldgicos del adulto mayor en el

asentamiento humano las Mercedes | Etapa- Castilla- Piura, 2020.

Tabla 1: Del 100% (203) de los datos obtenidos en la investigacion sobre
la promocidn del estilo de vida saludables y los factores personales biolégicos del
adulto mayor en el asentamiento humano las Mercedes | Etapa- Castilla- Piura,
2020, se encuentra que si existe relacion de la variable sexo con el estilo de vida
donde el 24,1% (49) tienen estilos de vida saludables a comparacion que el 75,9%

(154) que tienen estilos de vida no saludables.

Los resultados son similares con Romo D. (39), en su investigacion titulada
“Estilos de vida y factores biosocioculturales del adulto mayor en el distrito de san
juan de Iscos, 20177, donde su muestreo estuvo conformado por 130 adultos
mayores, se destaco que, el 26,9% tiene un estilo de vida saludable y el 73,1 %,

tiene un estilo de vida no saludable.

Los resultados son similares con Robles E, (40). En su investigacion
titulada “Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores del
centro de adulto mayor Essalud III_ Chimbote, 2017, donde su muestreo estuvo
conformado por 120 adultos mayores, se destaco que el 35,0 % tenian un estilo de

vida saludable y el 65,0 % presentaban un estilo de vida no saludable.
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Los resultados difieren con Cochachin M, (41). En su investigacion titulada
“Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores del distrito de
Ataquero Carhuaz, 2017, donde su muestreo estuvo conformado por 200 adultos
mayores, se destaco que, el 93,0 % tiene estilo de vida no saludable y el 7,0 % tiene

estilo de vida saludable.

Los resultados difieren con Rubifios N, (42). En su investigacion titulada
“Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores del centro de
adulto mayor Essalud III Chimbote, 2017”, donde su muestreo estuvo
conformado por 120 adultos mayores, se destacd que el 35,83% presentan estilos

de vida saludable y el 64,17% tienen estilos de vida no saludable.

Las consecuencias de no llevar una vida sana donde la poca actividad fisica
o sedentarismo, la nutricién inadecuada caracterizada por ingesta excesiva de
alimentos como grasas 0 azucares, patrones de suefios alterados, abuso de alcohol,
tabaco y drogas ilegales, generan una mayor probabilidad de desarrollar diversas
enfermedades degenerativas como: Diabetes, enfermedades cardiacas,
hipertension arterial, elevacion de los niveles en la sangre de colesterol,
triglicéridos, sobrepeso, dolo articular y muscular. A nivel psicologico genera baja
autoestima, dificultades de afrontamiento de situaciones de estrés y mayor

probabilidad de padecer un trastorno del estado de &nimo (43).

Al analizar se encontré que la mayoria de los adultos mayores de dicho
sitio de estudio, tienen un estilo de vida no saludable esto es algo negativo porque
esta poblacion no pone en practica los buenos habitos de una alimentacion

adecuada o ejercicio diario ya que al no realizarlo en su vida diaria puede generar
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diversas enfermedades degenerativas a largo plazo. Por lo que es recomendable
que los adultos opten por estilos de vida saludable como una alimentacion

saludable, que ayudara a prevenir enfermedades cronicas.

Segun los estilos de vida podemos observar que los adultos mayores del
asentamiento humano las Mercedes, tienen un estilo de vida no saludable esto es
un factor que puede generar diversas enfermedades degenerativas en los adultos
mayores, es por ello que los adultos se les debe de orientar con charlas informativas
sobre la importancia de llevar un estilo de vida mejor y saludable para conseguir
un estilo de vida saludable y una buena salud, es necesario tener en cuenta la salud
de modo integral, ya que asi se gozara de una existencia mas plena realizando una
vida activa, asi mismo cuidar la alimentacion, reducir la ingesta de grasas
saturadas, comer mas frutas, verduras y sobre todo no fumar y a su vez mantener

un peso equilibrado.

Tabla 2: Del 100% (203) segun los datos obtenidos en la investigacion
sobre promocion del estilo de vida saludable y factores personales bioldgicos de
las personas adultas mayores del asentamiento humano las Mercedes | etapa-
Castilla- Piura, 2020, donde el 54,2% (110) son de sexo masculino, y el 61,6%

(125) padece de hipertension.

Los resultados se asemejan con Obeso J, (44). En su investigacion titulada

“Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores. Pueblo Joven

Miraflores Alto Sector 1- Chimbote, 20177, donde su muestreo estuvo
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conformado por 120 adultos mayores se destacé que, el 59,1% son de sexo

masculino.

Los resultados son similares con Robles E, (45). En su investigacion
titulada “Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores del
centro de adulto mayor Essalud III_ Chimbote, 20177, donde su muestreo estuvo
conformado por 120 adultos mayores, se destacO que, el 55,0% de los adultos

mayores son de sexo masculino.

Los resultados difieren con Vilela R, (46). En su investigacion titulada
“Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores del pueblo joven
Miraflores Alto Sector 3_Chimbote, 20177, donde su muestreo estuvo conformado
por 140 adultos mayores, se destaco que, el 78,0% de los adultos mayores son de

sexo femenino.

Los resultados difieren con Rubifios N, (47). En su investigacion titulada
“Estilos de vida y factores biosocioculturales en adultos mayores. pueblo joven
Miraflores Alto Sector 3  Chimbote, 20177, donde su muestreo estuvo
conformado por 120 adultos mayores, se destaco que el 60,0% de los adultos

mayores son de sexo femenino.

Con el paso de los afios, la balanza entre el nimero de hombres y de mujeres
se equilibra naturalmente y es por eso que nacen mas nifios que nifias, los hombres
tienen mayor riesgo de morir no solo por la diferencia que existe entre ambos
sexos, con respecto al promedio de muertes por causas naturales, sino también por

elementos externos, como accidentes, heridas, violencia y guerras, practicamente
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en cada momento y lugar, es mucho mas probable que muera un hombre a que
muera una mujer. Como recalca David Steinsaltz, profesor de estadistica en la
Universidad de Oxford, en Inglaterra, nos dice que esto significa que para que haya
un numero igual de varones y mujeres en la edad adulta, es necesario que nazcan

mas varones, es lo que nos recalca la teoria (48).

La Organizacion Mundial de la salud (OMS), nos manifiesta que la
hipertension arterial existen factores de riesgo modificables en las cuales figuran
las dietas malsanas (consumo excesivo de sal, dietas ricas en grasas saturadas y
grasas e ingesta insuficiente de frutas y verduras), la inactividad fisica, el consumo
de tabaco, alcohol, el sobrepeso o la obesidad, Por otro lado, existen factores de
riesgo no modificables, como los antecedentes familiares de hipertension, la edad
(més de 65 afios) y la concurrencia de otras enfermedades, como diabetes o
nefropatias. Entre otras complicaciones, la hipertension puede producir dafios
cardiacos graves, donde el exceso de presion puede endurecer las arterias, con lo

que se reducira el flujo de sangre y oxigeno que llega al corazén (49).

Al analizar el estilo de vida y factores personales bilégicos de los adultos
en el asentamiento humano las Mercedes | etapa — Castilla - Piura, més de la mitad
son de sexo masculino donde la mayoria sufre de hipertension arterial, esto es un
factor de riesgo para los adultos mayores, ya que la hipertension es mayor si la
persona tiene antecedentes familiares, si es de sexo masculino, tienen méas de 60
afios, sufre de sobrepeso u obesidad, es fumador y tiene una alimentacion alta en
grasas y sodio ya que es una afeccion frecuente en los adultos pero durante el

transcurso del tiempo puede causar problemas de salud como una enfermedad
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cardiaca por lo que es recomendable tomar medidas preventivas para esta

poblacién.

Segun los estilos de vida saludable y factores personales bioldgicos de los
adultos del asentamiento humano las Mercedes | etapa, son de sexo masculino ya
que los jefes del hogar se encontraban en su tiempo de descanso en su hogar junto
con su familia al momento de realizar la encuesta, ademas menos de la mitad no
padecen enfermedades crénicas donde la mayoria padece hipertension arterial
esto es algo negativo para esta comunidad porque se puede implementar medidas
preventivas y de control de las enfermedades cronicas para evitar que mas
pobladores padezcan este tipo de enfermedades, destacando que la mayoria
padecen de hipertension arterial por esta razén es importante entrarse en la
reduccion de los factores de riesgo asociados a ellos con el fin de reducir el

impacto de dicha enfermedades y otras enfermedades cronicas.

Tabla 3: Del 100% (203) segun los datos obtenidos en la investigacion
sobre la promocion del estilo de vida saludable y factores personales biol6gicos
del adulto mayor en el asentamiento humano las Mercedes | etapa- Castilla- Piura,
2020, se puede identificar que si existe relacion de la variable sexo con el estilo de
vida utilizando el estadistico Chi cuadrado de independencia de criterios Chi cal
=9,760y Chi tabla = 3,841, donde el 45,81% (93) de los adultos del sexo femenino
y el 34,98% (71) tienen un estilo de vida no saludable, frente al 10,84% (22) que
tienen un estilo de vida saludable, en comparacion con el 54,19% (110) son de
sexo masculino que representan un 40,39% (82) con estilos de vida no saludables

y el 13,79% (110) con estilos de vida saludables.
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En América Latina la atencién a la salud de los hombres, representa
maltiples desafios. Estilos de vida no saludables (tabaquismo, exceso del consumo
de alcohol, sedentarismo), estereotipos de género rigidos, falta de informacién
tanto de los usuarios como de los servicios de salud acerca de la salud del hombre,
barreras culturales y econdmicas que se traducen en escaso uso de servicios de
salud preventivos y curativos, escasez de programas con enfoque de género y la
creciente prevalencia de enfermedades crdnicas son algunos de los problemas que
los sistemas de salud deben afrontar para atender las necesidades de salud de los
hombres, frecuentemente, los hombres incorporan conductas de riesgo a su estilo
de vida, lo cual tiene consecuencias en su salud e incluso aumenta el riesgo de
mortalidad, no sélo influyen en el perfil epidemiolédgico de los hombres, sino que

también tienen repercusiones a nivel social (50).

Las consecuencias de no mantener un estilo de vida saludable reducira las
posibilidades de contraer una enfermedad coronaria y cardiovascular y nivelara los
niveles de azlcar y colesterol en la sangre, ademas, disminuye la aparicion de
enfermedades cronicas y degenerativas como, cancer, alzhéimer, etc. y es que
segun estadisticas de la Organizacion Mundial de la Salud, anualmente mueren
mas de 17 millones de personas por complicaciones cardiovasculares por lo que
no llevar una vida sana donde la poca actividad fisica o sedentarismo, la nutricion
inadecuada caracterizada por ingesta excesiva de alimentos como grasas e
azucares, patrones de suefios alterados, abuso de alcohol, tabaco y drogas ilegales,
generan una mayor probabilidad de desarrollar diversas enfermedades

degenerativas como: Diabetes, enfermedades cardiacas, hipertension arterial,
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elevacion de los niveles en la sangre de colesterol, triglicéridos, sobrepeso, dolo

articular y muscular (51).

Al analizar més de la mitad de los adultos del asentamiento humano las
Mercedes | etapa- Castilla son de sexo masculino que tienen un estilo de vida no
saludable y esto un factor de riesgo porque afecta la salud de los adultos y esto
hace que tenga mas probabilidades de subir de peso, ademés los huesos se
debilitan y pierden algo de su contenido mineral, el metabolismo puede verse
afectado generando problemas como sintetizar grasas asi mismo el sistema
inmunitario no funcionaria tan bien, existe relacion significativa entre estilos de
vida y sexo, utilizando el Chi cuadrado de independencia de criterios, indica que
los adultos mayores optaron por estilos de vida inadecuados que hacen referencia
a un conjunto de comportamientos o actitudes cotidianas que realizan las personas
para mantener su cuerpo y mente de una manera adecuada algo que en realidad
deberian poner en practica ya que estan relacionados con su alimentacién, con el

consumo de tabaco y bebidas alcohdlicas.

El factor personal bioldgico sexo y estilo de vida saludable del adulto
mayor del asentamiento humano las Mercedes | etapa- Castilla, mas de la mitad es
de sexo masculino y tienen un estilo de vida no saludable esto es algo negativo
para los adultos mayores porque al no mantener un estilo vida saludable aumentara
sus posibilidades de contraer una enfermedad crénica y degenerativas como el sida,
cancer, alzhéimer, etc. Por lo que es recomendable una alimentacion balanceada
sumada a una serie de ejercicios ya que es vital para una buena salud porque

ayudara a la capacidad pulmonar, donde la flexibilidad y fuerza seran mayores,
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ademas es importante realizar campafias comunitarias para que los adultos sientan
que su salud en realidad si importa y que dia a dia se trabaja para un bienestar
integral, realizando charlas educativas, demostrativas con la finalidad de mejorar

la calidad de vida de los adultos mayores.

Tabla 4: Del 100% (203) segun los datos obtenidos en la investigacion
sobre la promocion de los estilos de vida saludable y factores personales biologicos
del adulto mayor del asentamiento humano las Mercedes | etapa- Castilla, se
observa que si existe relacion de la variable enfermedad con el estilo de vida
utilizando el estadistico Chi cuadrado de independencia de criterios Chi cal =
25,249 y Chi tabla = 7,814, donde el 36,95% (75) sufren de diabetes, un 31,03%
(63) de los adultos que padecen diabetes tienen un estilo de vida no saludable,
frente al 5,91% (12) que tienen un estilo de vida saludable, ademas que los adultos
que padecen hipertension un 62,07% (126), donde el 44,33% (90) tiene un estilo
de vida no saludable frente al 17,73% (36) tiene un estilo de vida saludable,
mientras que los que padecen colesterol representan el 0,0% que practican estilos
de vida no saludable, mientras que el 0,98% (2) tienen estilo de vida saludable,
ademas de los adultos que no padecen ninguna enfermedad, se encontr6 que 0,0%
tienen un estilo de vida no saludable, asi como el 0,0% que tienen estilos de vida

saludables.

la Organizacion de las Naciones Unidas, destaca que las enfermedades
relacionadas con el estilo de vida comparten factores de riesgo semejantes a los
de la exposicion prolongada a tres conductas modificables también relacionadas

con el estilo de vida el tabaquismo, una dieta poco saludable, inactividad fisica
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tienen como resultado el desarrollo de enfermedades cronicas, especialmente
enfermedades del corazdn, accidentes cerebrovasculares, diabetes, obesidad,
sindrome metabdlico, enfermedad pulmonar obstructiva cronica y algunos tipos
de céncer, hoy en dia, las enfermedades cronicas son un problema importante de

salud publica en todo el mundo (52).

Mantener un estilo de vida saludable reducira las posibilidades de contraer
una enfermedad coronaria y cardiovascular, nivelara los niveles de azlcar y
colesterol en la sangre, ademas disminuye la aparicion de enfermedades crdnicas
y degenerativas como son el sida, cancer, Alzheimer, etc. Por lo cual es importante
una alimentacion balanceada sumada a una serie de ejercicios ya que es vital para
aumentar, poco a poco, las capacidades fisicas. Asi mismo, los hard mas resistentes
pues la capacidad pulmonar, flexibilidad y fuerza serdn mayores, ademas que con
el pasar de los afos, las habilidades motoras van perdiendo nitidez, por eso es

necesario realizar actividades fisicas, mentales y llevar una alimentacion sana (53).

Al analizar menos de la mitad de los adultos mayores del asentamiento
humano las Mercedes | etapa- Castilla padecen enfermedades crénicas como
diabetes, hipertension, esto es algo negativo para los adultos mayores porque
disminuyen su calidad de vida y aumento en la mortalidad, ademas que no
consideran que mejorar la salud con ejercicio otorgara beneficios para su bienestar,
asi mismo se hall6 relacion significativa entre estilos de vida y enfermedades
cronicas utilizando el estadistico Chi cuadrado de independencia de criterios, por
lo cual indica que los adultos mayores no optaron por estilos de vida inadecuados

para su salud donde la falta de suefio puede tener que ver con el aumento de la
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prevalencia de diabetes y la obesidad donde la relacion entre la restriccion del
suefio y la ganancia de peso aumenta el riesgo de padecer diabetes podria derivar
de alteraciones en el metabolismo de la glucosa generando aumento del apetito y

una disminucion del gasto energetico.

Segun el factor personal bioldgico de enfermedad y estilo de vida
saludable del adulto mayor en el asentamiento humano las Mercedes | etapa,
donde la mayoria de los problemas de salud en la etapa adulta son el resultado de
enfermedades crénicas, pero es posible prevenir o retrasar su aparicion con habitos
saludables implementados desde etapas tempranas, donde el objetivo es envejecer
saludablemente, es por ello que los adultos del asentamiento humano las Mercedes
| etapa- Castilla se les debe de concientizar que las enfermedades cronicas se
pueden prevenir especialmente modificando los estilos de vida de la poblacion y
asi lograr que los pobladores tengan una dieta balanceada y de este modo lograr

prevenir enfermedades cronicas a largo plazo.
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VI.CONCLUSIONES
Luego de analizar y discutir los resultados del presente trabajo de investigacion se

detallan las siguientes conclusiones:

e La investigacion busco determinar la asociacion entre la promocién del estilo de
vida saludable y los factores personales biologicos del adulto mayor en el
asentamiento humano las Mercedes, se investigaron como factores personales al
sexo y enfermedades preexistentes como son: (Diabetes, hipertension, colesterol,
y triglicéridos), que segun los resultados de test estadistico de Chi cuadrado se
demostro que si existe relacion entre las variables, por lo que se concluye opten
por estilos de vida saludable como una alimentacion saludable, evitando el
sedentarismo Yy realizando ejercicio diario ya que ayudara a prevenir enfermedades
cronicas a largo plazo, por lo que se sugiere ampliar la investigacion a otros

factores bioldgicos, factores culturales y factores sociales.

e Las variables estudiadas respecto al sexo y el factor personal bioldgico, la mayoria
es de sexo femenino y mas de la mitad no padece ninguna enfermedad, donde més
de la mitad de los adultos mayores son de sexo masculino, y mas de la mitad
padecen de hipertension arterial, por lo tanto podemos concluir que en el
asentamiento humano las Mercedes | Etapa-Castilla, la hipertension es una
enfermedad mas comun en adultos, por lo cual se les aconseja tomar medidas
preventivas en la reduccion de los factores de riesgo asociados a ellos con el fin de
reducir el impacto de dichas enfermedades, ademas se sugiere poner en practicas
los buenos hébitos saludables para evitar enfermedades cardiacas y asi tomar

precauciones en este Asentamiento Humano.
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La variable sexo en el factor personal bioldgico y estilo de vida saludable del adulto
mayor, se pudo observar que al realizar la prueba de Chi cuadrado encontramos
que, si existe relacion estadisticamente significativa entre las variables de sexo y
estilo de vida, también se encontrdé que los adultos mayores que pertenecen al
asentamiento humano las Mercedes, mas de la mitad son de sexo masculino y
tienen un estilo de vida no saludable, por lo que se les sugiere reducir la ingesta de

comida chatarra y el exceso de grasas saturadas en su dieta diaria.

La variable enfermedad en el factor personal bioldgico y estilo de vida saludable
del adulto mayor, se pudo observar que al realizar la prueba de Chi cuadrado
encontramos que si existe relacion estadisticamente significativa entre las variables
de enfermedad y estilo de vida, ademas se encontré que la mayoria sufren de
hipertension y tienen un estilo de vida no saludable, lo cual no es bueno para las
personas mayores porque reduce la estilos de vida, por lo que se recomienda ser
guiados para prevenir cambios en sus estilos de vida tanto en la alimentacion como
en la actividad fisica por eso es importante de tener una dieta equilibrada y poder

asi prevenir enfermedades cronicas en esta poblacion.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Dar a conocer los resultados obtenidos de la presente investigacion, a las
autoridades representantes del asentamiento humano las Mercedes, para que
realice las acciones correspondientes junto con los trabajadores del Centro de
Salud para asi poder implementar estrategias y promover actividades preventivo

promocional a los adultos.

En base a los resultados obtenidos de la presente, se recomienda al personal de
salud seguir trabajando mas en lo preventivo promocional, haciendo hincapié en
la promulgacidn de la practica diaria de estilos de vida saludable, asi motivar a la
poblacién adulta con campafias para la realizaciébn de examenes médicos
periddicos y tratar de disminuir el tiempo de espera de los usuarios y brindar mejor
calidad de atencion proporcionado a los establecimientos insumos para la atencion

y asi garantizar una mejor calidad de vida..

En cuanto a los resultados obtenidos del estudio, incentivar a investigar y realizar
nuevos estudios en base a estos resultados, a mejorar los estilos de vida, promocion
y prevencion aplicandolo en politicas publicas, entendiendo mejor el enfoque de
promocion; elevando la eficiencia de los programas preventivos promocionales

para una mejor calidad de vida de los adultos.

Se recomienda a las autoridades del puesto de salud, capacitar al personal,

promover la formacién de programas o grupos de educacion a la poblacion para
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promover la adopcién de estilos de vida saludable y brindar resultados sobre los
factores estudiados, que reposicionen las estrategias de enfermeria a las personas

adultas.
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ANEXOS
ANEXO 1
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

N Actividades ANO 2019 | ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022
Semestre 11 Semestre 11 Semestre 11 Semestre |
mes mes mes mes
1 2 |3 |4 2 |3 2 |3 4 2 3
1 Elaboracion del proyecto
2 Revision del proyecto por el jurado de
investigacion
3 Aprobacién del proyecto por el jurado de
investigacion
4 Exposicién del proyecto al jurado de
investigacion
5 Mejora del marco y metodologia
6 Elaboracion y validacion del instrumento de
recoleccion de informacion
7 Elaboracion del consentimiento informado
8 Recoleccion de datos
9 Presentacion de resultados
10 Analisis e interpretacion de los resultados
11 Redaccion de informe preliminar
12 Revision del informe final de la tesis por el
jurado de investigacion
13 Aprobacién del informe final de la tesis por el
jurado de investigacion
14 Presentacion de ponencia de jornadas de
investigacion
15 Redaccion de articulo cientifico
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ANEXO 2

PRESUPUESTO

Presupuesto desembolsable (Estudiante)

Categoria Base | % Numero |Total (S/.)

Suministros (*)

e Impresiones 0.50 96 48,0
e Fotocopias 0.30 60 18,0
e Empastado 15.00 2 30,0
e Papel Bond A-4 (500 hojas) 35.00 2 70,0
e Lapiceros 4.00 3 12,0
e Servicios

e Uso de Turnitin 50.00 4 200,0
Sub total 408,0
Gastos de viaje 2.00 9 18,0
Pasajes para recolectar informacion 5.00 10 50,0
Sub total 62,0
Total de presupuesto desembolsable 470,0

Presupuesto no desembolsable (Universidad)

Categoria Base | % Numero |Total (S/.)
Servicios
e Uso de internet (Laboratorio de aprendizaje 30.00 4 120,0
digital - LAD)
e Busqueda de informacion en base de datos 35.00 4 70,0
e Soporte informatico (Mddulo de investigacion | 40.00 4 160,0
del ERP University -
e MOIC)
e Publicacién de articulo en repositorio 50.00 1 50,0
institucional
Sub total 400,0
e Recurso Humano
e Asesoria Personalizada (5 horas por semana) 63.00 4 252,0
Sub total 252,0
Total de presupuesto no desembolsable 652,0
Total (S/.) 1,120,0




ANEXO 3

CALCULO DE LA MUESTRA

Para determinar el tamafio de la muestra se utilizd la formula estadistica de
proporciones de una poblacion finita.

n= Z2pgN

z22p q+e?(N-1)

Donde:

n = Tamafo de muestra

N =Tamario de la poblacion= 430

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

p= 0.5 Proporcion de individuos de la poblacion que tiene las caracteristicas que se

desean estudiar.

g= 0.5 Proporcién de individuos de la poblacion que no tienen las caracteristicas de

interés.

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

Reemplazando:

(1.96) 2 (0.5) (0.5) (430)

(1.96) 2 (0.5) (0.5) + (0.05) 2 (430-1)

n =203
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ANEXO 4

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

INSTRUMENTO N°01
Cuestionario sobre Factores personales biologicos

Estimada participante marque con una equis la casilla que mejor describa su
comportamiento la informacion suministrada sera utilizada Unicamente para fines de

esta investigacion.
Adaptado de los Autores: Yessika Acufia Castro; Rebeca Cortes Solis
VI. FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS

1. Sexo

e Masculino ()

e Femenino ()

2. Edad

e Adulto joven: 18 afios a 29 afios 11 meses 29 dias. ( )

e Adulto maduro: de 30 afos a 59 afios 11 meses 29 dias. ( )

e Adulto mayor: de 60 aflosamas. ( )

3. Padece de alguna de las enfermedades cronicas a continuacion:

e Diabetes
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e Hipertension
e Colesterol — Triglicéridos

¢ Ninguna de las anteriores

INTRUMENTO N° 2
CUESTIONARIO SOBRE ESTILO DE VIDA

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utiliz6 como instrumento el cuestionario elaborado por Delgado R. Reyna E. y Diaz
R., el cual fue realizado en base al disefiado por Walker E, Sechrist K y Pender N.,
denominado Estilo de Vida Promotor de la Salud.

Este instrumento esta conformado por 25 items dividido en 6 dimensiones a evaluar,
las cuales son: alimentacion, actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo
interpersonal, autorrealizacién y responsabilidad en salud. Para dar respuesta a este
instrumento se presentan 4 opciones de respuesta: N: nunca, V: a veces, F:
frecuentemente y S: siempre.

Los items de acuerdo a cada dimension estan divididos de la siguiente manera:

- Alimentacion. items 1, 2,3, 4,5y 6

- Actividad y ejercicio: items 7y 8

- Manejo del estrés: 9,10, 11y 12

- Apoyo interpersonal: 13,14, 15y 16

- Autorrealizacion: 17,18 y 19

- Responsabilidad en salud: 20, 21, 22, 23,24y 25

Para obtener los resultados se brinda un puntaje a cada una de las respuestas. Los
puntajes segun las respuestas son: Nunca: 01 punto A veces: 02 puntos

Frecuentemente: 03 puntos Siempre: 04 puntos
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A excepcion del item 25, en el que el puntaje es viceversa: Nunca: 04 punto A veces:
03 puntos Frecuentemente: 02 puntos Siempre: 01 puntos

Luego de haber sumado todas las respuestas, se clasificd de la siguiente manera:

e Estilo de vida saludable: si obtuvo un puntaje de 75 a 100 puntos

e Estilo de vida No saludable: si obtuvo un puntaje de 25 a 74 puntos.

|. Estilos de vida.

No | items CRITERIOS
ALIMENTACION
1 |Come Ud. tres veces al dia: desayuno almuerzo y comida. N V|F|S

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

3 | Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia

4 | Incluye entre comidas el consumo de frutas.

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

Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas,
6 enlatadas o conservas para identificar los ingredientes.

ACTIVIDAD Y EJERCICIO

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

8 |Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el
movimiento de todo su cuerpo.

MANEJO DEL ESTRES

9 Usted identifica las situaciones que le causan tension o
preocupacion en su vida.

10 |Expresa sus sentimientos de tension o preocupacion.

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

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

APOYO INTERPERSONAL

13 | Se relaciona con los demas.
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14

Mantiene buenas relaciones interpersonales con los demas.

15

Comenta sus deseos e inquietudes con las demas personas.

16

Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de los
demas.

AUTORREALIZACION

17

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

18

Se encuentra satisfecho con las actividades que actualmente
realiza.

19

Realiza actividades que fomenten su desarrollo personal.

RESPONSABILIDAD EN SALUD

20

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

21

Cuando presenta una molestia acude al establecimiento de
salud.

22

Toma medicamentos solo prescritos por el médico.

23

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

24

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

25

Consume sustancias nocivas.: cigarro, alcohol y/o drogas.
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ANEXO 5

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA

PROFESIONAL DE ENFERMERIA
VALIDEZ INTERNA DE LA ESCALA ESTILO DE VIDA

Para la validez de la Escala del Estilo de Vida, se aplico la formula R de Pearson

encada uno de los items; obteniéndose:

N3xy - Zx.2y
e S e St

VNIX* - (Zx). NZyv* - (Z¥)»F

R-Pearson
items 1 0.35
items 2 0.41
items 3 0.44
items 4 0.10 *)
Items 5 0.56
Items 6 0.53
items 7 0.54
items 8 0.59
items 9 0.35
items 10 0.37
items 11 0.40
items 12 0.18 *)
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Items 13 0.19 (*)

Items 14 0.40
Items 15 0.44
Items 16 0.29
items 17 0.43
ftems 18 0.40
Items 19 0.20
Items 20 0.57
Items 21 0.54
Items 22 0.36
Items 23 0.51
items 24 0.60
Items 25 0.04 (*)

Sir > 0.20 instrumento es valido.

(*) Se creyo conveniente dejar items por su importancia en el estudio.
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Confiabilidad de la escala del estilo de vida

Resumen del procesamiento de los casos

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

A Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de
elementos
0.794 25
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ANEXO 6
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

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

La presente investigacion en Salud se titula PROMOCION DEL ESTILO DE VIDA
SALUDABLE Y FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS DEL ADULTO
MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS MERCEDES-I ETAPA-
CASTILLA- PIURA, 2020 y es dirigido por CYNTIA MELISSA ZURITA NEIRA,
investigador de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote.

El propésito de la investigacion es: Determinar la asociacion entre la promocion del
estilo de vida saludable y los factores personales bioldgicos del adulto mayor, en el
Asentamiento Humano Las Mercedes-I Etapa- Castilla-Piura, 2020.

Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomara 15 minutos de su
tiempo, su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anénima.
Usted puede decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere ningtin
perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla
cuando crea conveniente.

Al concluir la investigacion, usted sera informado de los resultados a través de .
Si desea, también podra escribir al correo mely.teamo0O3@hotmail.com para recibir
mayor informaciéon. Asimismo, para consultas sobre aspectos éticos, puede
comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad Catolica los
Angeles de Chimbote.

Si est4 de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:

Nombre

Fecha:

Correo electronico:

Firma del participante Firma del participante investigador
(o encargado de recoger informacion)
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ANEXO 7

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD*

AUTORIZACION

TENIENTE (A) GOBERNADOR (A) DELASENTAMIENTO HUMANO LAS
MERDESDES- I ETAPA- DEL DISTRITO DE CASTILLA PROVINCIA PIURA

SR(A) AGUSTINA JIMENEZ CORDOVA
DNI: 02891956

AUTORIZA:

A la alumna ZURITA NEIRA CYNTIA MELISSA, identificada con DNI N" 48469653,
estuciante de 1o Universidad CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE -~ Filial Piura
pertencciente de ln Facultad de Ciencing de la Salud de la Escuela Profesional de Enfermerin

Ha obtener informucion total de los adultos, dicha informacion estd constituida por una
poblacion de 470 habitantes ¢n la cual 211 son adultos entre mujeres y hombres, donde dichos
datos serdn utilizados para la realizacion de su trabajo de investigacion titulado:
“PROMOCION DEL ESTILO DE VIDA SALUDABLE Y FACTORES PERSONALES
BIOLOGICOS DEL ADULTO MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO LAS
MERCEDES-1 ETAPA-CASTILLA- PIURA, 2020",

Por 1o cual sutorizo su participacion firmando ¢l presente documento,

TERENTE GOMERNADOR
% : LAS MERCIOES CASTILLA
7 TENIENTE GOBERNADOR

SRA. AGUSTINA JIMENEZ CORDOVA
DNI: 02891956
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ANEXO 8

Declaracién De Compromiso Etico Y No Plagio

Mediante el presente documento denominado declaracion de compromiso ético y no
plagio el autor(a) del presente trabajo de investigacion titulado: PROMOCION DEL
ESTILO DE VIDA SALUDABLE Y FACTORES PERSONALES
BIOLOGICOS DEL ADULTO MAYOR EN EL ASENTAMIENTO HUMANO
LAS MERCEDES-1 ETAPA-CASTILLA- PIURA, 2020, declaro conocer las
consecuencias por la infraccion de las normas del Reglamento de Investigacion de la
Universidad Catolica los Angeles de Chimbote y el Reglamento del Registro Nacional
de Trabajos de Investigacion para optar grados académicos y titulos su elaboracion no
hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales, etc.
Tomadas de cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin mencionar de forma
clara y exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha incorporado
la cita y referencias respectivas conforme orienta las normas vancouver, previsto en la
Universidad. En conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se
firma el presente documento profesionales — RENATI; que exigen veracidad y
originalidad de todo trabajo de investigacion, respeto a los derechos de autor y la
propiedad intelectual. Asimismo, cumplo con precisar que éste trabajo forma parte de
una linea de investigacion denominado “Determinantes de la salud de las personas”
dentro del cual se tiene como objeto de estudio Desarrollar investigaciones orientadas
al cuidado de la salud de las personas por grupo etario, a partir de los determinantes
de la salud de la persona, se aplic6 un disefio metodoldgico comun, por lo tanto, es
posible que tenga similitud en ese sentido y se explica, porque forma parte de dicha
linea. También se declara que al recolectar los datos se tuvo acceso a nombres,
apellidos, a cada uno se les asign6 un cédigo para preservar su identidad y proteger los
derechos constitucionales, siendo el Unico aspecto inserto en los instrumentos.
Finalmente se declara que: el presente trabajo es auténtico, siendo el resultado el
producto de un trabajo personal acorde con la linea de investigacion del cual se deriva,
trabajado bajo los principios de la buena fe y respeto de los derechos de autor y
propiedad intelectual, de modo que al utilizar las fuentes para su elaboracion no hay
copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales, etc.
Tomadas de cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin mencionar de forma
clara y exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha incorporado
la cita y referencias respectivas conforme orienta las normas vancouver, previsto en la
Universidad. En conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se
firma el presente documento.
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