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RESUMEN

La presente investigacion titulada “Factores Sociodemogréaficos y Estilo de Vida en el adulto
del Centro Poblado Hualtacal _Sullana, 2023” con objetivo: Determinar los factores
sociodemogréficos y Estilo de vida en el adulto del Centro poblado Hualtacal _Sullana, tuvo
una metodologia cuantitativa, correlacional-transversal, no experimental, la muestra fue de
160 adultos, aplicandoseles 2 cuestionarios: Factores sociodemogréaficos y estilos de vida a
través de la técnica de la entrevista para recolectar datos que se procesaron en una base de
datos de Software Estadisticos IBM y se exportaron al Software SPSS Statistics 24.0.
Presentandolos en tablas y graficos. Se utilizé la prueba de independencia de Chi cuadrado
con el 95% de confiabilidad y significancia de p<0.05. Llegando a los siguientes resultados:
El 63,1% son de sexo femenino, el 66,3% tiene estudios secundarios, el 46,9% es
conviviente, el 56,9% es ama de casa, el 56,9% cuenta con ingreso de 650 a 850 soles y el
70,6% tiene un estilo de vida saludable. Conclusiones: En los factores sociodemograficos
casi todos son catolicos, la mayoria son mujeres y tiene un grado de instruccion de
secundaria, mas de la mitad son amas de casa y tienen un ingreso de 650 a 850 soles, menos
de la mitad son convivientes; en el estilo de vida la mayoria tiene estilos de vida saludable.
Si existe relacion estadisticamente significativa con las variables de sexo, edad, estado civil,
ocupacion y sistema de seguro; no obstante, no existe relacion estadisticamente significativa

con las variables de grado de instruccion, religién e ingreso econémico.

Palabras clave: Adulto, estilo de vida y factores sociodemograficos.




ABSTRACT

The present research titled “Sociodemographic factors and Lifestyle in the adult of the
Hualtacal _Sullana Population Center, 2023” with the objective: Determine the
sociodemographic factors and Lifestyle in the adult of the Hualtacal _Sullana Population
Center, had a quantitative, correlational-transversal methodology, not experimental, the
sample was 160 adults, applying 2 questionnaires: Sociodemographic factors and lifestyles
through the interview technique to collect data that were processed in an IBM Statistical
Software database and exported to SPSS Statistics 24.0 Software. Presenting them in tables
and graphs. The Chi square test of independence was used with 95% reliability and
significance of p<0.05. Arriving at the following results: 63,1% are female, 66,3% have
secondary education, 46,9% are cohabitants, 56,9% are housewives, 56,9% have income of
650 to 850 soles and 70,6% have a healthy lifestyle. Conclusions: In sociodemographic
factors, almost all are Catholics, the majority are women and have a secondary education
level, more than half are housewives and have an income of 650 to 850 soles, less than half
are cohabitants; In lifestyle, the majority have healthy lifestyles. If there is a statistically
significant relationship with the variables of sex, age, marital status, occupation and
insurance system; However, there is no statistically significant relationship with the

variables of level of education, religion and economic income.

Keywords: Adult, lifestyle and sociodemographic factors.




l. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (1) defini6 a la salud como un estado
de perfecto bienestar fisico, mental y social, y no sélo la ausencia de enfermedad. La
definicién de salud se ha ido adecuando a través del tiempo, siendo un recurso que
posee caracteristicas como el bienestar fisico y mental, asi como aspectos sociales;
siendo asi en un derecho humano. Conocer ciertas condiciones como grado de
instruccion y recursos econémicos, ademas de un entorno saludable y buen estilo de

vida, es indispensable para afirmar que una persona se encuentra sana.

Mundialmente en las Ultimas décadas, con la vasta globalizacién, el estilo de vida
ha variado, por lo que aumentan las enfermedades no transmisibles (ENT). Entre los
factores de riesgo estan el tabaquismo, sedentarismo, consumo de alcohol y mala
alimentacion; estas ENT son prevenibles si los factores de riesgo son modificados. Los
factores sociodemograficos como los estilos de vida, a su vez, estan relacionados con
condiciones econdmicas y culturales de cada zona y estos se encuentran en constante
evolucion. La OMS (2) calcul6 que el 61% de todas las muertes y el 49% de la carga
mundial de morbilidad son atribuibles a ENT. Se estima que en 2030 la proporcion del
total mundial de defunciones debidas a ENT llegara al 70% y la carga mundial de
morbilidad al 56%.

Segun la OMS (3), desde el afio 2000 en el mundo la prevalencia de obesidad en
adultos acorde a la edad se ha multiplicado por 1.5; asi mismo el sobrepeso muestra
un alza, debido a que se muestra una comparacion en el afio 2000 con 30,3 millones
de adultos con sobrepeso aproximadamente al afio 2019 que fue de 38,3 millones. En
2016 la falta de actividad fisica tuvo una prevalencia en adultos de 18 afios a mas de
27,5%. La cifra de consumidores adultos de tabaco es elevada, esta ronda los 130
millones en 2018; esto no deja de aumentar tanto en la poblacion adulta masculina
como en la femenina sin discriminar grupos econémicos; en este afio 33,3% de adultos

consumieron tabaco a comparacion del afio 2000 que fue de 23,6%.

El uso nocivo de alcohol provocé la muerte de mas de 3 millones de adultos en
2016; el consumo mundial de alcohol medido en litros de alcohol puro se estima en

6,2 por persona en 2018 y las previsiones apuntan a aun amento neto mundial para el

afio 2025, esto especialmente en América, Pacifico Occidental y Asia; asi mismo en la




region de Europa el consumo per capita sigue siendo el més alto del mundo con 9,7

litros por persona (3).

Segun la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU) (4), la pobreza persiste de
manera alta en paises de bajo ingreso, asi como en paises afectados por conflictos
politicos, esto se da especialmente en Africa; donde de 736 millones de personas que
subsisten con menos de 1,90 dolares al dia en el mundo, 413 millones son residentes
de Africa, cifra que va en aumento desde el afio 2015. Alrededor de 79% de personas
con pobreza viven en zonas rurales; las tasas de pobreza en estas zonas son de 17,2%;
asi mismo, en 2018 a nivel mundial, el 8% de adultos trabajadores viven en pobreza

extrema.

En América latina y el Caribe, un reporte de la ONU del afio 2022 revelé que el
25,5% de las personas no cuentan con recursos para acceder a una dieta sana, el 52%
de la poblacion del Caribe se ve afectada por esta situacion, un 27,8% en Mesoamérica
y en América del Sur el 18,4%; la publicacion revela que 131,3 millones de personas
no pueden costear una dieta saludable. Asi mismo, un informe de la Comision
Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL) y la Oficina Regional de
Educacién para América Latina y el Caribe (OREALC) resalta que la actividad
econdmica se encuentra en un estado de alerta debido a que, segun la Organizacion de
las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la Cultura (UNESCO) 25 paises
de la region, de no ser por la pandemia el gasto educativo habria aumentado un 3,6%
de 2019 a 2020. Dada la contraccion econdémica, la cantidad de recursos disponibles
para la educacion podria disminuir mas del 9%; en los ultimos diez afios la cantidad
de analfabetos se redujo en 7,7 millones, aunque en las zonas rurales el 12,8% de la
poblacion joven y adulta es aun analfabeta (5).

En México, segun el Instituto Nacional de Estadistica y Geografica (INEGI) (6)
en el 2020 se muestra que la principal actividad recreativa de los adultos se encuentra
relacionada al sedentarismo y pantallas en un 52%, el tiempo medio de ocio sedentario
en la poblacion adulta es de 4 horas, y mientras esta cifra incrementa, mayor es el
riesgo de padecer enfermedades. EI Mddulo de Préctica Deportiva y Ejercicio Fisico
(MOPRADEF) sefiala que el 70% de los mexicanos presenta sobrepeso y una tercera
parte obesidad; los malos habitos alimenticios ocasionan la muerte de 32% en mujeres

y 20% en hombres; desde el 2015 hasta la actualidad México ocupa el segundo lugar

en obesidad a nivel mundial. Segin Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos de los




Hogares (ENIGH), en Mexico el alcoholismo representa un 6,5% de muertes, la
dependencia aumento de un 65% a un 71%; correspondiente al tabaco la prevalencia

es de 17,9% en adultos 8,7% en mujeres y 27,1% en hombres.

En México el ingreso familiar per cépita es de 16 269 ddlares anuales, esta cifra
se encuentra por debajo del promedio establecido por la Organizacion para la
Cooperacion y el Desarrollo Econdmicos (OCDE) que es de 30 490 ddlares al afio; de
igual forma el 59% de los adultos tiene un empleo, cifra menor que el promedio de la
OCDE de un 66%. El 42% de adultos han terminado su educacion media, cifra menor
por la OCDE que es de un 79% (7).

Peru presenta problemas estructurales en lo correspondiente a la salud, debido a
que hay establecimientos que no cuentan con recursos para brindar una atencion
adecuada, esto especialmente en zonas rurales, las personas que habitan estos lugares
enferman o mueren por no tener una accesibilidad correspondiente a los servicios de
salud. Las tasas de mortalidad en el afio 2014 de los adultos del pais registran una
mortalidad general de 6,4 por 1 000 habitantes (7,6 para hombres y 5,3 para mujeres).
En las principales causas de mortalidad, se encuentran las del sistema respiratorio en

21%, las neoplasias en 20%, las patologias circulatorias en 19% y otras causas 11%

(8).

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (9) realizé la Encuesta
Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES) en el afio 2020, en la que se detalla que en
el Pert la media de los afios de estudio fue de 9,7% en adultos; en relacion a las zonas
urbanas no se aprecia variacion positiva correspondiente a la educacion, esto debido a
que en dichas zonas no se cuenta con un correcto sistema de educacion. Las personas
de 15 a 49 afios aun se consideran en una rama relativamente joven y las personas de
30 afios representan un 44,9%, estos simbolizan una disminucién evidente de 1,1%
respecto al afio 2015 que fue de 46,0%. Segun la ENDES se hallaron tres razones
principales por las cuales las personas abandonan sus estudios dentro de las cuales se
muestran una unién conyugal o embarazos a muy temprana edad en un 17,8%, la
adopcion de responsabilidad econdémica del hogar en 45,7% y por motivos de estudios

en academia de un 19,7%.

La ENDES (9) sefiala también que en cuanto al consumo de alcohol existe un

porcentaje de personas con este tipo de trastorno, que paso del afio 2014 al 2020 segun




la region en la que residen, se encuentra asi que en la region Costa existe un 3,9% de
personas con este trastorno, en la region Sierra un 2,7% Yy por ultimo en la region Selva
un 2,8%. Correspondiente al consumo de tabaco a nivel nacional se muestra que el
1,2% de personas consume cigarrillos diariamente cifras que no han reducido desde el
afio 2014 en el que se sefala que el 2,2% son hombres consumidores y el 0,3% fueron
mujeres. En las regiones de Costa y Selva las personas que consumen cigarrillos

diariamente son de 1,6% Yy 1,8% respectivamente.

La region Piura presenta una tasa de mortalidad de 7,0 por 1,000 personas, el
44,3% causas de muerte son por enfermedades cronicas no transmisibles, el 35,4% son
debido a otras causas; entre las primeras se encuentran las enfermedades infecciosas
como la neumonia (7,9%), esto se debe a la inaccesibilidad en los servicios de salud
(10).

El informe técnico realizado por el INEI (11) titulado “Peru: Perfil de la Poblacién
en Situacion de Vulnerabilidad Econémica A La Pobreza Monetaria, 2019-2020”
sefiala que la regién de Piura junto con otros 9 departamentos se encuentra en el
segundo grupo de departamentos con tasa de pobreza con un porcentaje de 32,9% en
la que Piura representa un 24,2% en 2019 y un 35,0% en 2020. Correspondiente a la
educacién en la regién se mostré que un 89,3% personas se matricularon en 2020, a
comparacion de otros departamentos como Puno o Tacna con un 97,6% y un 97,7%

respectivamente en el mismo ario.

Asi mismo, se muestra una disminucion en la poblacidn con acceso a un seguro de
salud en los afios 2019 y 2020 en la que se representa con un porcentaje de 84,9% vy
un 82,0% respectivamente. Segln este informe se muestra también que existe un
aumento en la tasa de empleo informal en Piura de un 94% en 2019 y 94,7% en 2020,
se observa asi mismo que en cuanto a la tasa de empleo formal en los afios 2019 y
2020 es de 86,5% y un 88,9% respectivamente.

Esta realidad se presenta también en el adulto del Centro Poblado Hualtacal el
cual reporta en total 270 personas censadas, entre ellas se encuentran 134 hombres y
136 mujeres entre nifios y adultos. EI Centro Poblado Hualtacal, se caracteriza por ser

una comunidad agricola y exportadora de banano organico, es una comunidad pequefia

pero muy acogedora de gente humilde y sencilla (12).




Los habitantes del Centro Poblado Hualtacal, reciben atencion médica en el
“establecimiento de salud la Margarita”, de categoria I-2, que pertenece a la microred
de Querecotillo y la red de Sullana. Con respecto a las enfermedades que predominan
en el Centro Poblado y por las cuales los habitantes asisten al establecimiento de salud
son enfermedades respiratorias agudas (IRAS), infecciones urinarias, enfermedades
diarreicas agudas (EDAS), problemas digestivos, enfermedades dérmicas,
hipertension arterial (HTA) y diabetes (12).

Por lo anterior mencionado se propuso el siguiente enunciado: ¢Existe relacion
entre los factores sociodemogréficos y estilo de vida en el adulto del Centro Poblado
Hualtacal _Sullana, 2023?.

La presente investigacion se justifica porque fue de suma importancia debido a
que los resultados y conclusiones obtenidos de la investigacion se convertiran en
conocimientos los cuales comprobaran las teorias que sustenta dicha investigacion;
permitiendo asi ademéas examinar como se encuentran los factores sociodemogréficos
y estilo de vida de los adultos en estudio, generando conocimientos que permitan

comprender la situacién de salud actual.

Esta investigacion también fue de utilidad para la comunidad cientifica
fomentando la linea de investigacion, incentivando asi a futuros estudiantes de ciencias
de la salud que aborden investigaciones relacionadas con el tema indagando mas
profundamente y ejerciendo criterios que permitan solucionar el estado de salud de la

persona adulta.

La presente investigacion fue relevante localmente, debido a que servird a la
comunidad del Centro Poblado Hualtacal Sullana, porque los resultados y
conclusiones que fueron obtenidos van a influir sobre el tipo de intervenciones que el
personal de salud realice hacia la poblacion afectada, dando asi a conocer la
problematica de la poblacion, elaborando ademas actividades especificas que
favorezcan a la situacion de la salud local minimizando el desarrollo de enfermedades

promoviendo y mejorando estilos de vida saludables.

Para darle respuesta, se planted el siguiente objetivo general: Determinar los factores
sociodemogréaficos y estilo de vida en el adulto del Centro Poblado Hualtacal _Sullana,

2023. Para poder conseguir el objetivo general, se propusieron los siguientes objetivos

especificos:




e Caracterizar los factores sociodemograficos en el adulto del Centro Poblado
Hualtacal _Sullana, 2023.

e Caracterizar el estilo de vida en el adulto del Centro Poblado
Hualtacal _Sullana, 2023.




I1. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

Se encontraron los siguientes estudios relacionados a la presente investigacion:

2.1.1. Antecedente Internacionales

Grajales S, et al, (13), en su investigacion “Asociacion entre calidad de
vida relacionada con salud y factores sociodemograficos y antropométricos en
una institucion de salud de Medellin, Colombia, 2020”, tuvo como objetivo
caracterizar la calidad de vida relacionada con la salud y las posibles
asociaciones con factores antropométricos y sociodemograficos de la
poblacion adulta mayor, una metodologia descriptiva y de corte transversal,
tuvo una muestra de 145 personas adultas mayores. El resultado es que el
63,4% eran mujeres, el 67,6% tenia escolaridad basica/media, el 67,6% es de
un estrato medio/alto y el 81,4% conforma un régimen contributivo. En esta
investigacion se concluye que se debe brindar programas de seguridad a las

mujeres adultas mayores.

Pinillos Y, et al, (14) en su estudio “Estilo de vida en adultos jovenes
universitarios de Barranquilla, Colombia, 2022”; tuvo como objetivo
determinar los estilos de vida en estudiantes universitarios y las diferencias
segun el sexo y el estatus socioecondmico. ES una investigacion cuantitativa,
descriptivo de corte transversal. Los resultados fueron, que el 62,80% son de
sexo femenino, el 54,53% a veces escoge una dieta baja en grasas, grasas
saturadas y en colesterol, el 50,59% a veces limita el uso de azucares y
alimentos gque contengan azucar, el 49,41% come de 2 a 4 porciones de frutas
todos los dias. Concluyeron, que la muestra presenté un estilo de vida no
saludable, ya que consumen alimentos poco saludables, escasa regulacion en
el consumo de azUcares y grasas, asi como una dieta baja en consumo de frutas
y verduras, acompafado por insuficiente o ninguna dedicacion a la practica de
actividad fisica.

2.1.2. Antecedente Nacionales

Huaman J, (15), en su investigacion “Factores sociodemograficos y

acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud:

Estilos de vida y apoyo social del adulto. Asentamiento humano Ricardo




Palma_Chimbote, 2019”, tuvo como objetivo determinar los factores
sociodemogréaficos y las acciones de prevencion y promocion de la salud del
adulto del Asentamiento Humano Ricardo Palma asociados al comportamiento
de la salud: Estilos de vida y Apoyo social, una metodologia cuantitativa,
correlacional-transversal y tuvo una poblacion de 125 adultos. En los
resultados: La mayoria son mujeres, menos de la mitad tiene secundaria, estilos
de vida saludable, recibe apoyo social. Se concluye que no existe relacion con
el sexo, con el apoyo social no tiene relacion, ingreso econémico y tipo de

seguro.

Ramos J, (16), su investigacion “Factores sociodemograficos y acciones
de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: Estilos de
vida y apoyo social del adulto. Pueblo joven La Unidn sector 24 _Chimbote,
20197, tuvo como objetivo determinar los factores sociodemograficos y
acciones de prevencion y promocion asociados al comportamiento de la salud:
estilos de vida y apoyo social del adulto en el Pueblo Joven La Unién Sector
24, una metodologia cuantitativa, correlacional — transversal, no experimental
y la muestra fue 178 adultos. En los resultados: La mayoria cuenta con SIS,
tienen grado de instruccion secundaria, son sexo de femenino y adultos
maduros, estilos de vida saludables y reciben apoyo social. Se concluye: Que
existe relacion significativa con el sistema de salud, el apoyo social tiene

relacién con grado de instruccion.
2.1.3. Antecedentes Regionales

Salazar R, (17), su investigacion “Determinantes de la salud de la persona
adulta del A.H. Ollanta Humala Tasso Il etapa-Piura, 2020, tuvo como
objetivo describir los determinantes de salud de la persona adulta, una
metodologia cuantitativa, descriptivo con disefio de una sola casilla, y una
muestra de 172 personas. Dentro de los resultados se encontrdé que la mayoria
fue adultos maduros de sexo masculino; cuentan con un ingreso menor a
S/.750; son trabajadores eventuales; fuman, pero no diariamente; menos de la
mitad consume bebidas alcohodlicas ocasionalmente; la mayoria cuentan con

SIS y refirieron pandillaje en la zona. Se concluye que: Consumir cigarrillo es

un factor de riesgo y afectan la salud.




Sosa Y, (18), su investigacion ‘“Determinantes biosocioecondmicos
relacionados al estilo de vida de la persona adulta del caserio San Jacinto —
Catacaos-Piura, 20217, tuvo como objetivo determinar la relacion entre los
determinantes biosocioeconomicos y estilo de vida de la persona adulta del
Caserio San Jacinto - Catacaos - Piura, 2021, una metodologia de tipo
cuantitativo, descriptivo, correlacional, y conté con una muestra de 100
personas adultas. En los resultados se encontré que mas de la mitad son de sexo
femenino; menos de la mitad son adultos maduros; con grado de instruccion
secundaria completa/incompleta, la mayoria tiene un ingreso menor de 850
nuevos soles, menos de la mitad son amas de casa. Se concluye que no existe
relacion entre las variables estilo de vida y el grado instruccion, sexo, edad,

grado de instruccion, ingreso econémico y ocupacion.
2.2. Bases teoricas

Este estudio de investigacion se sustenta en la base teodrica del modelo de
“promocion de la salud” elaborado por Nola Pender debido a que este modelo
incorpora al enfermero tanto como al ser humano en la salud fisica, mental y social;
esto porque la labor de enfermeria es la de ser el primordial alentador de mantener la

salud en éptimas condiciones, labor el cual logra a través de la promocion de la salud.

Nola Pender afirm6é que el comportamiento se relaciona con el deseo de
bienestar, asi como con el potencial de la persona; Pender mostré interés en crear un
modelo de promociéon que conteste la manera como las personas adquieren
decisiones que comprometen su salud. El modelo de “promocion de la salud”,
propuesto por Nola Pender es utilizado por los profesionales de enfermeria de manera
amplia, debido a que este comprende comportamientos humanos que se relacionan

con la salud, pero al mismo tiempo genera conductas de salud saludables (19).

El modelo de promocién de la salud explica la diversa naturaleza del ser humano,
y su actuacién con el ambiente cuando se desea obtener el estado de salud anhelado;
Pender hace énfasis en las caracteristicas y experiencias del ser humano, asi como en
sus creencias, conocimientos y aspectos relacionados con la conducta de salud que

se propone alcanzar (19).

El modelo de promocién de la salud de Nola Pender incorpora métodos de

enfermeria en conductas de salud. Es guia para la observacion y exploracion de




procesos biopsicosociales, para la ejecucion de conductas dirigidas a mejorar la
calidad y estilos de vida mejorando la salud. Nola Pender estima el estilo de vida
como modelo de comportamiento que el ser humano hace en el transcurso de su vida
y que se valida en la salud; para entender esto se necesitan tres categorias principales.
Dentro de las caracteristicas se encuentran: Las caracteristicas y experiencias
individuales, la cognicién y motivaciones especificas de la conducta, el resultado
conductual (20).

METAPARADIGMAS: Salud: Estado favorablemente alto. EI concepto de salud es
mas fundamental que cualquier otro enunciado global. Persona: Individuo y centro
de la teoria. Cada humano se define de manera Unica por su propio patrén cognitivo-
perceptual y sus variables caracteristicas. Entorno: Aqui se figuran las interacciones
entre los factores cognitivo- preceptlales y los factores que influyen en la aparicion
de conductas promotoras de salud. Enfermeria: El bienestar como especialidad de la
enfermeria, asi como la responsabilidad de cuidados sanitarios es la base del plan de
reforma de tales ciudadanos y la enfermera es el principal representante motivador

de las personas para que estas mantengan su salud personal (20).

El modelo de promocidn de la salud es un instrumento usado por el profesional
de enfermeria para promover acciones y actitudes; ademas de evaluar la adecuacion
de las intervenciones que se brindan. En los ultimos afios este modelo se ha
implementado por enfermeros de manera cotidiana que van desde la colocacion de
guantes hasta la percepcion de la salud de las personas, pero especialmente esta
dirigido hacia la promocion de la salud de las personas, lo cual es parte fundamental

de la labor del enfermero (19).

Pender integra en el diagrama inferior del modelo de promocion de la salud los

conocimientos, las caracteristicas y las experiencias de la persona, asi como su

conducta para lograr su bienestar participando o no en conocimientos de la salud:
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Este esquema presenta propiedades y circunstancias del ser humano y abarca el
comportamiento anticipado relacionado y los componentes personales, el criterio de
la primera menciona los efectos directos e indirectos en la posibilidad de exponer
comportamientos de promocion de la salud; el segundo criterio explica los
componentes personales clasificados como psicologicos, bioldgicos, asi como

socioculturales (19).

Los componentes centrales se relacionan con conocimientos y afectos
conductuales, el primero son los beneficios de la accién, estos son frutos previos que
se elaborardn como expresion conductual en la salud, el segundo expone la
percepcién de barreras para la accion la cual menciona sensaciones negativas del
mismo ser que obstaculizan el compromiso de las acciones; el tercer componente,
percepcion de autoeficacia, es uno de los méas notables en el modelo debido a que
muestra la competencia consigo mismo porque cuando mayor la competencia, mas
posibilidades hay en un compromiso de salud; el cuarto componente son afectos
relacionados de la actividad, estos son emociones con fines negativos o positivos

dirigidas al comportamiento (19).

El quinto componente de las influencias personales considera que las personas
son méas comprometidas con su salud cuando alguien importante espera resultados de
él; por ultimo, tenemos el componente de las influencias situacionales, estas
influencias y el entorno pueden influir en el comportamiento promotor de la conducta

de la salud. Los componentes mencionados se influyen y se relacionan en adoptar

compromiso para un plan de accion, este constituye el antecedente para que la




conducta promotora de salud sea el resultado final, este compromiso influyen en las

demandas y preferencias de competencias en el momento (19).

Asi mismo; esta investigacion se sustenta tambien en la base tedrica del modelo
basado en la promocién de la salud de Marc Lalonde porque se toman en cuenta 4
determinantes de la salud, estos determinantes son esenciales para la conservacion y
mejoramiento de la salud, debido a que se relacionan entre si ademéas de presentar

una importancia en el sector salud.

Los determinantes de la salud son situaciones en las que se nace, crece, vive,
trabaja y envejece, incluido también el sistema de salud. Estas situaciones brindan la
disposicion de dinero, poder y recursos, y estos se rigen por las politicas implantadas.
Marc Lalonde en su informe titulado “A new perspective on the health of Canadians”
clasifica a los determinantes de la salud en cuatro grupos dentro de los cuales estan
presentes: La biologia humana, el medio ambiente, el estilo de vida y el sistema

sanitario los 4 factores estan interrelacionados y condicionan la salud (21).

En el pasado han angustiado las circunstancias, causas o0 condiciones que
establecen la salud, lo que a partir de 1970 se conoce como “determinantes”; existen
muchos modelos que tratan de explicar la obtencion o perdida de la salud, de entre
ellos el que mas destaca es el modelo de Laframboise del afio 1973, implementado
por Marc Lalonde en el afio 1974 en el documento “nuevas perspectivas de la salud
de los canadienses”, este modelo aln vigente y que ha sido base para otros modelos,
en donde reconoce el estilo de vida de manera particular, asi como el ambiente, junto
a la biologia humana y la organizacién de los servicios de salud como campos de
salud establece que la salud de una comunidad se da por que interactan cuatro
factores (19).

Determinantes para la salud

Importancia del factor Gasto puablico en cada
en la salud factor

Fuente: & new perspective on the heahlth of Canadians, Marc Lalonde.
En "EPIDEMICLOGIA ¥ GESTION™ Dever, Alan, OPS, OMS, 1991,
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El modelo implementado por Marc Lalonde considera a la salud como el
resultado de la interaccidn de diversos factores que interacttan con la persona: Medio
ambiente (19%-1,5%), estilos de vida (43%-1,2%), biologia humana (27%-6,9%) y
sistemas de atencion médica (11%-90,6%). Los porcentajes mencionados

anteriormente establecen la mortalidad y el gasto respectivamente (22).

Marc Lalonde clasifica los determinantes de la salud en cuatro importantes
rangos: Medio ambiente, incorpora a todos los factores que se relacionan con la salud
y los cuales son ajenos al organismo y sobre los cuales la persona tiene escaso
control, como factores bioldgicos, quimicos o cambios climaticos. Estilo de vida, el
componente estilo de vida representa el conjunto de decisiones que toma el individuo
con respecto a su propia salud y sobre las cuales ejerce cierto grado de control como
el sedentarismo, la mala alimentacion, consumo de sustancias nocivas, entre otros.
Biologia humana, incluye la herencia genética, los procesos de maduracion y
envejecimiento, la homeostasis del cuerpo, debido a lo complejo que es el organismo,
la biologia tiene efecto en la salud de diversas, variadas multiples, y graves. Servicios
de asistencia sanitaria, incorpora la practica médica y de enfermeria, centros de salud,
acilos, farmacos, los servicios comunitarios de atencion en la salud, las ambulancias

y otros servicios sanitarios (22).

Marc Lalonde evalUa la adaptacion en costos sanitarios, asi como en los diversos
determinantes de salud. Lalonde establece el modelo basico de salud en el que se
incluyen factores como: medio ambiente, estilo de vida y sistema de atencion médica,
los cuales son clasificados en 5 niveles: Nivel 1: Determinantes bioldgicos, fisicos y
psiquicos, nivel 2: Determinantes de estilo de vida, nivel 3: Determinantes
ambientales comunitarios, nivel 4: Determinantes del ambiente fisico, climatico y
contaminacion y por ultimo el nivel 5: Determinantes de estructura, macro social,

politica y percepciones poblacionales (23).

Incluso, este estudio esta fundamentado en las siguientes definiciones
conceptuales que estan relacionadas a las variables de estudio:

Factores sociodemogréaficos: Paredes F, y Diestro D, (24), citan a Romo y
Tarango los cuales definen a los factores sociodemograficos como aquellas
caracteristicas determinadas dentro de las que se encuentran el sexo, edad, educacion,

ingresos econdmicos, religion, estado civil, ocupacidn, entre otros; los cuales

muestran las particularidades que adopta el ser humano, ademas de la interferencia




que tienen en las perspectivas de las personas, asi como en la conducta en diversas

situaciones en las que se encuentra el individuo.

Asi mismo Martinez C, et al (25), en su investigacion realizada en el afio 2018,
definen a los factores sociodemograficos como cualidades que estan ya definidas o
establecidas como, por ejemplo: El sexo, la edad, los ingresos, la educacién, la
religion, el tamarfio de la familia, el trabajo, la tasa de mortalidad, el estado civil, la
tasa de natalidad; estas caracteristicas aplican para todas las personas que son

pertenecientes de una comunidad.

Estilos de vida: Wong C, (26) define los estilos de vida como habitos,
comportamientos, conductas, asi como desarrollo social y tradiciones de las personas
0 de poblaciones que complacen sus necesidades; ademas, Wong estima que los
estilos de vida no solo son conductas propias de las personas, sino que también se

compone de hechos del entorno.

En la guia de entornos y estilos de vida saludables de las comunidades lencas,
Molina F, et al (27) conceptualizan a los estilos de vida saludable como un balance
perfecto y armoénico que se debe tener entre la dieta, el ejercicio, una correcta vida
sexual, un buen manejo del estrés, recreacion, asi como descanso, higiene y mas; es
por ello que evitando una vida de excesos y/o escasez, las personas adoptan estilos
de vida saludable.

Adulto: Para Pérez et al, (28), ser adulto significa alcanzar por completo el
desarrollo, es decir llegar al desarrollo fisco y metal. La llegada de la etapa adulta no
es la misma para todas las personas, esto debido a diferentes factores como
bioldgicos, culturales y psicolégicos, la etapa adulta estd comprendida entre los 25 y

los 60 afios de edad.

La Universidad Abierta Para Adultos (UAPA) (29), enlaza a la adultez con la
nocion de la madurez, afirmando el proceso de vida desde la juventud hasta la muerte.
Ademas de esto la UAPA manifiesta que las personas abordan en el contexto juridico

que una persona es adulta al cumplir los dieciocho afios; de igual forma, determinan

la adultez con desempefiar funciones propias del adulto.




2.3. Hipotesis

H1: Existe relacion entre los factores sociodemograficos y estilo de vida en el
adulto del Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.

HO: No existe relacion entre los factores sociodemogréaficos y estilo de vida en el
adulto del Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




I1l. METODOLOGIA
3.1. Nivel, tipo y disefio de investigacion

e Nivel: El nivel de investigacion fue correlacional-transversal, tuvo como
finalidad establecer el grado de relacion que existe entre dos 0 mas variables,
asi como la descripcion y el analisis de la informacion tomada en un periodo
de tiempo (30).

e Tipo: Tipo de investigacion fue cuantitativo, el cual se basé en técnicas
estructurales porque indagé la medicion de variables que se han establecido
anteriormente (31).

e Disefio: El disefio de la investigacion fue no experimental, porque fue
sistematica, ademas de basarse en variables que el investigador no puede

manipular, reportandolas en su contexto natural tal y como son (32).

3.2. Poblacion y muestra

e Poblacion: estuvo constituida por 270 adultos que residen en el Centro
Poblado Hualtacal _Sullana.

e Muestra: El tamafio de muestra fue determinado con un nivel de confianza
del 95% y un margen de error permisible del 5% aplicando la técnica de
muestreo aleatoria simple se obtuvo una muestra de 160 adultos quienes
residen en el Centro Poblado Hualtacal Sullana.

3.3. Variables. Definicion y operacionalizacion
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS:
Definicion conceptual:

Caracteristicas asignadas para describir personas como edad, sexo, grado de

instruccion, estado civil, ingreso econdmico, ocupacion, religion y seguro (33).
ESTILO DE VIDA:
Definicion conceptual:

Son sucesos sociales, conductas y habitos, asi como comportamientos que llevan

a un modo de vida que se basa en conductas establecidas por caracteristicas

personales, asi como factores socioculturales (34).




Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA CATEGORIAS
OPERATIVA DE @]
MEDICION VALORACION
Sexo e Nominal *Masculino
VARIABLE 1: | La variable fue medida por un *Femenino
cuestionario a  personas Edad e Razon *Adulto joven
adultas, que nos permitio *Adulto maduro
FACTORES conocer los factores *Adulto mayor
SOCIODEMO sociodemograficos. | = Tt Grado de Instruccion e Ordinal *Analfabeto
GRAFICOS *Primaria
*Secundaria
*Superior
Religion e Nominal scatolico
*Evangélico
*Otros
Estado Civil e Nominal *Soltero
*Casado
*Viudo
*Conviviente
*Separado
Ocupacion e Nominal *Obrero




*Empleado
*Ama de casa
*Estudiante

e Ingreso Econdémico

Razon

*Menor de 400 nuevos soles
*De 400 a 650 nuevos soles
*De 650 a 850 nuevos soles
*De 850 a 1100 nuevos soles
*Mayor de 1100 nuevos soles

e Tipo de seguro

Nominal

*EsSalud

+SIS

*Otro seguro
*No tiene seguro

VARIABLE
2:
ESTILO DE
VIDA

La variable fue medida
mediante la Escala de Liker a
través del cuestionario de
estilos de vida aplicada a los

adultos.

e Estilo de vida saludable

e Estilo de vida no saludable

e Saludable (99-108)
e No Saludable (0-98)




3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de informacién

Técnicas: En la presente investigacion se utilizo técnica de la entrevista y la
observacion.

Instrumento

En la presente investigacion se utilizo 2 instrumentos para la recoleccion de la
informacion que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01: FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

Elaborado por Vilchez M, en la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, para fines
de la presente investigacion (ANEXO N° O2).

Estuvo constituido por 9 items distribuidos en 2 partes:

e Datos de identificacion, donde se obtuvo las iniciales o seudonimo del
adulto. (1 items).
e Factores sociodemogréficos: El sexo, edad, grado de instruccion, religion,

estado civil, ocupacién, ingreso econdémico y si cuenta con Seguro. (8
items).

Instrumento N° 02: ESTILOS DE VIDA
El instrumento elaborado por Serrano-Fernandez, M. J., Boada-Grau, J., Vigil-Colet, A.,

& Gil- Ripoll, C. tiene 4 subescalas, y cuenta con 35 items, distribuidos en los siguientes:
= En lasubescala: Responsabilidad hacia la salud: 9 items

= En lasubescala: Actividad fisica: 8 items

= En la subescala: Nutricion: 9 items

» Enlasubescala: Crecimiento Espiritual y Relaciones Interpersonales: 9 items
Control de calidad de los datos

El instrumento de estilo de vida proviene del cuestionario Health Promoting

Lifestyle Profile Il (HPLP-II) en la version original, el cual estuvo compuesto por

35 items en una escala de Likert de 1 a 4 puntos (desde nunca hasta rutinariamente)




en 4 dimensiones: Actividad fisica (8 item), crecimiento espiritual (9 item),

nutricion (9 item), relaciones interpersonales (9 item) (ANEXO N° 02).
Validez del instrumento

El instrumento validado en la version espafiol por Serrano M. ( 2016) reporto6 que la
validez se dio por validez de constructo reportando la prueba de esfericidad de
Bartlett y indice Kaiser Meyer- Olkin , estos indicaron la adecuacion muestral
(0.86) y de datos para realizar un anélisis factorial, seguido se utiliz6 el analisis
factorial exploratorio utilizando método Promin, reportando que de los 35 item se
depuraron 4 item que reporto6 tener una carga factorial menores a 0.3, y en solo 4
dimensiones: Responsabilidad hacia la salud, actividad fisica, nutricion,
crecimiento espiritual y relaciones interpersonales. Asimismo, se realizé validez
discriminante y concurrente para el instrumento HPLP — Il mediante la correlacion
con otros instrumentos (MBI-GS, autoeficacia, satisfaccion de vida y engagement)
(ANEXO N° 03).

Confiabilidad del instrumento

La confiabilidad del instrumento estuvo dada en 4 dimensiones que fueron
reportados mediante el indice de Alfa de Cronbach mostrando una buena
confiabilidad por dimensiones: Responsabilidad hacia la salud (0=0.81), actividad
fisica (0=0.86), nutricion (0=0.7), crecimiento espiritual y relaciones
interpersonales (0=0.88) (ANEXO N° 04).

3.5. Método de andlisis de datos
3.5.1. Procedimientos de la recoleccion de datos
En cuanto a la recoleccion de datos del presente estudio de investigacion se

tuvo en cuenta los siguientes aspectos:

e Se informo y se pidio el consentimiento a los adultos del Centro Poblado
Hualtacal Sullana, haciendo énfasis que los datos y resultados son

totalmente confidenciales.

¢ Se coordino la disponibilidad y el tiempo de la fecha de la aplicacién del

instrumento para proceder a aplicar el instrumento a cada adulto del




Centro Poblado Hualtacal_Sullana.
o Se realizo la lectura de las instrucciones de los instrumentos a los adultos
del Centro Poblado Hualtacal_Sullana.
¢ El instrumento fue aplicado en un tiempo de 20 minutos, las respuestas
fueron marcadas de manera personal y directa.
3.5.2. Analisis y procesamiento de datos
Para la presente investigacion se realizo el andlisis descriptivo mediante tabla
de frecuencias/ porcentaje y promedio/ desviacion estandar segln tipo de
variable con sus respectivos graficos. Asimismo, para el analisis correlacional
con el fin de cada variable perteneciente a los factores sociodemogréaficos
asociado con el comportamiento de la salud. Se utiliz6 el estadistico Chi
cuadrado segun el tipo de corresponda, presentando el p-valor con un nivel de
confianza del 95%. Para el procesamiento y analisis de datos fueron ingresados
a una base de datos software estadistico IBM para ser exportados a una base de
datos en el software SPSS Statistics 24.0.

3.6. Aspectos éticos

Basado en el reglamento de integridad cientifica en la investigacion version 001
aprobado por el consejo universitario con resolucién N° 304-2023-CU-ULADECH
Catolica, de fecha 31 de marzo del 2023, afirma que toda actividad de investigacion se
debe guiar por los siguientes principios éticos (36):
Respeto y proteccion a los derechos de los intervinientes: Este principio se aplicé en
todo momento de la investigacion porque se respet6 la dignidad, la diversidad y la
privacidad de las personas.
Cuidado del medio ambiente: En este principio se limitaron los dafios al entorno y a
las especies, porque se preservar la biodiversidad, asi como la naturaleza la zona.
Libre participacién por propia voluntad: Este principio estuvo presente en la
investigacion, debido a que las personas que participaron se encontraron informadas acerca
del proposito y finalidad del proceso y se expresaron con total libertad.

Beneficencia, no maleficencia: En este principio aseguro a las personas involucradas,

no causando dafios, ademas de otorgarles bienestar, minimizando los efectos negativos




y maximizando los beneficios de los participantes.
Integridad y honestidad: Este principio permitio ser imparciales y transparentes con el
procedimiento y emision de la investigacion de la cual no se alteré ningun dato.

Justicia: Este principio se baso en la igualdad y equidad hacia las personas otorgandoles

un trato humanizado e integro, ejerciendo juicio razonable.




IV. RESULTADOS

TABLA 1:

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS EN EL ADULTO DEL CENTRO POBLADO
HUALTACAL_SULLANA, 2023

Sexo N° Porcentaje
Masculino 59 36,90%
Femenino 101 63,10%
Total 160 100%
Edad N° Porcentaje
18 a 35 afios 15 9,40%
36 a 59 afos 134 83,80%
60 a més 11 6,90%
Total 160 100%
Grado de instruccion N° Porcentaje
Analfabeto 0 0%
Primaria 17 10,60%
Secundaria 106 66,30%
Superior 37 23,10%
Total 160 100%
Religién N° Porcentaje
Catdlico 152 95%
Evangélico 8 5%
Otras 0 0%
Total 160 100%
Estado civil N° Porcentaje
Soltero 14 8,80%
Casado 62 38,80%
Viudo 8 5%
Conviviente 75 46,90%
Separado 1 0,60%
Total 160 100%
Ocupacion N° Porcentaje
Obrero 50 31,30%
Empleado 19 11,90%
Ama de casa 91 56,90%
Estudiante 0 0%
Otros 0 0%
Total 160 100%
Ingreso econémico N° Porcentaje

Menos a 400 soles 2 1,30%




De 400 a 650 soles 49 30,60%

De 650 a 850 soles 91 56,90%
De 850 a 1000 soles 16 10%
Mayor a 1100 soles 2 1,30%
Total 160 100%
Sistema de seguro N° Porcentaje
Essalud 57 35,60%
SIS 103 64,40%
Otro seguro 0 0%
No tiene seguro 0 0%
Total 160 100%

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




FIGURA 1:
SEXO DE LOS ADULTOS EN EL CENTRO POBLADO HUALTACAL_SULLANA, 2023
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.

EDAD DE LOS ADULTOS
EN EL CENTRO POBLADO HUALTACAL_SULLANA, 2023
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




GRADO DE INSTRUCCION DE LOS ADULTOS EN EL CENTRO POBLADO
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




ESTADO CIVIL DE LOS ADULTOS EN EL CENTRO POBLADO
HUALTACAL_SULLANA, 2023
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.

OCUPACION DE LOS ADULTOS EN EL CENTRO POBLADO
HUALTACAL_SULLANA, 2023
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




INGRESO ECONOMICO DE LOS ADULTOS EN EL CENTRO POBLADO
HUALTACAL_SULLANA, 2023
Mayor a 1100 soles  [J1.30%
De 850 a 1000 soles 10%
De 650 a 850 soles 56.90%
De 400 a 650 soles 30.60%

Menos a 400 soles I1.30%

0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00%

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.

SEGURO DE SALUD DE LOS ADULTOS EN EL CENTRO POBLADO
HUALTACAL_SULLANA, 2023
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréaficos, elaborado por Vilchez M. Aplicado
en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




TABLA 2:

ESTILO DE VIDA EN EL ADULTO DEL CENTRO POBLADO
HUALTACAL_SULLANA, 2023

Estilo de vida N° Porcentaje
No saludable 47 29,4
Saludable 113 70,6
Total 160 100

Fuente: Cuestionario de estilos de vida, elaborado por Serrano M, Boada J, Vigil A, Gil C. Aplicado en
el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.

FIGURA 9:
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Fuente: Cuestionario de estilos de vida, elaborado por Serrano M, Boada J, Vigil A, Gil C.
Aplicado en el Centro Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




TABLA 3:

RELACION ENTRE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y ESTILO DE VIDA EN EL
ADULTO DEL CENTRO POBLADO HUALTACAL_SULLANA, 2023

Estilo de vida
Sexo No saludable Saludable Total X?=7,611; 1 gl
Masculino n 25 34 59 p=0,006 <0,05. Si
% 15,6% 21,3%  36,9% existe relacion
Femenino n 22 79 101  estadisticamente
% 13,8% 49,4% 63,1% significativa
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Edad No saludable Saludable Total
18 a 35 afios n 8 7 15 X2=8,730; 2 gl
% 5,0% 4,4% 9,4% p=0,013 <0,05. Si
~ n 39 95 134 existe relacion
36 a 59 afios % 24,4% 50.4% 838% estadisticamente
60 a més n 0 11 11 significativa
% 0.0% 6,9% 6,9%
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Grado de instruccién No saludable Saludable Total
Analfabeto n 0 0 0  X2=3,305; 2¢|
% 0,0% 0,0% 0,0% p=0,192 >0,05. No
Primaria n 4 13 17 existe relacion
% 2,5% 8,1%  10,6% estadisticamente
Secundaria n 36 70 106 significativa
% 22,5% 438% 66,3%
Superior n ! 30 37
% 4,4% 18,8%  23,1%
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Religion No saludable ~ Saludable  Total X?=3,503; 1 gl
Catolico n 47 105 152 p=0,061 >0,05. No
% 29,4% 65,620 95,0% existe relacion
Evangélico n 0 8 8 estadisticamente
% 0,0% 5,0% 5,0% significativa
n 0 0 0
Otras % 0,0% 0,0% 0,0%
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Estado civil No saludable Saludable Total
Soltero n 5 9 14




% 3,1% 5,6% 8,8%  X?=18,345; 4 gl
n 9 53 62 p=0,001 <0,05. Si
Casado % 5,6% 331% 388%  existe relacion
Viudo n 0 8 8 estgdl’s_ti_carr_\ente
% 0,0% 5,0% 5,0% significativa
. n 33 42 75
Conviviente % 20,6% 263%  46,9%
Separado n 0 L L
% 0,0% 0,6% 0,6%
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Ocupacion No saludable Saludable Total X?=14,871; 2 gl
Obrero n 24 26 50 p=0,001 <0,05. Si
% 15,0% 16,3%  31,3% existe relacion
Empleado n 1 18 19 estadisticamente
% 0,6% 11,3% 119% significativa
n 22 69 91
Ama de casa % 13,8% 431%  56,9%
Estudiante n 0 0 0
% 0,0% 0,0% 0,0%
Otros n 0 0 0
% 0,0% 0,0% 0,0%
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Ingreso econémico No saludable Saludable Total
n 0 2 2  X?=5,893; 4 gl
Menos a 400 soles % 0,0% 1,3% 1,3% p=0,207 >0,05. No
n 16 33 49 existe relacion
De 400 a 650 soles % 10,0% 206% 30,6% estadisticamente
n 29 62 91 significativa
De 650 a 850 soles % 18.1% 38.806  56.9% g
n 1 15 16
De 850 a 1000 soles % 0,6% 0.4%  10,0%
n 1 1 2
Mayor a 1100 soles % 0.6% 0.6% 1.3%
Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%
Estilo de vida
Sistema de seguro No saludable Saludable Total X?=5,974; 1 gl
Essalud n 10 47 57 p=0,015<0,05. Si
% 6,3% 29,4%  35,6% existe relacion
SIS n 37 66 103 estadisticamente
% 23,1% 413% 64,4% significativa
Otro seguro n 0 0 0
% 0,0% 0,0% 0,0%
No tiene seguro n 0 0 0
% 0,0% 0,0% 0,0%




Total n 47 113 160
% 29,4% 70,6% 100%

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos, elaborado por Vilchez M, y el cuestionario
de estilos de vida, elaborado por Serrano M, Boada J, Vigil A, Gil C. Aplicado en el Centro
Poblado Hualtacal_Sullana, 2023.




DISCUSION
Tabla 1:

Del 100% (160) de adultos del Centro Poblado Hualtacal_Sullana, el 63,10% (101) son
de sexo femenino, el 83,80% (134) son adulto maduro cuya edad se encuentra entre los 36
a 59 arios, el 66,30% (106) tiene un grado de instruccion de secundaria, el 95% (152) es de
religion catdlica, el 46,90% (75) es de estado civil conviviente, el 56,90% (91) tienen como
ocupacion ama de casa, el 56,90% (91) cuenta con ingreso econdémico de 650 a 850 soles,
el 64,40% (103) cuentan con seguro de SIS.

El MPS de Nola Pender se basa en educar a las personas sobre factores modificables
que pueden perjudicar o beneficiar su salud e integra a la enfermera, asi como a las personas
en sus conductas destinadas al bienestar fisico, mental y social, ya que el enfermero es el
principal promotor de que las conductas ayuden a mejorar la calidad de vida de las personas.
El modelo define la salud como un estado dindmico en lugar de la ausencia de enfermedad
y describe la naturaleza de las personas mientras interactGan en un entorno buscando el
bienestar general (37).

En los factores sociodemograficos podemos observar que la mayoria de los adultos son
mujeres, esto se debe a que, en el momento de recolectar los datos eran ellas las que se
encontraban en los hogares, generalmente son las mujeres quienes se dedican al cuidado
del hogar, ya que no cuentan con un trabajo estable y los hombres son los encargados de
mantener la economia para solventar los gastos trabajando, es por ello que se el porcentaje
de mujeres es mayor al de los hombres en esta investigacion.

En el presente afio actualmente segun datos del Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica (INEI) (38) nuestro pais alcanz6 33 millones 726 mil habitantes, de los cuales
16 millones 2721 mil personas son hombres y 16 millones 999 mil son mujeres
representados por un 49,6% y un 50,4% respectivamente; esto nos indica que el sexo
femenino es méas predominante sobre el sexo masculino. Asi miso la region Piura esta
conformada por 937 millones 959 mil mujeres y 918 millones 850 mil hombres de los cuales
el 79,3 % de la poblacién es urbana y el 20,7 % rural.

Al analizar los datos anteriores podemos manifestar que las mujeres se pronuncian mas

que los hombres en nuestro pais asi como en nuestra region, teniendo una conexion directa

con los resultados del presente estudio donde se obtuvo que el mayor porcentaje de los




adultos que participaron en el estudio fueron mujeres por ende a las que se debe abordar
temas y estrategias sanitarias son a ellas, brindandoles asi el conocimiento requerido para
obtener un correcto bienestar de salud y estas lo practique y sean efecto multiplicador con
sus familias y con el resto de la poblacion.

En relacion a la edad de los adultos que participaron en el presente estudio, se encontrd
que la mayoria son adultos maduros cuya edad comprende de 36 a 59 afios; estos a
diferencia de los adultos jovenes que son propensos a adquirir y practicar conductas de
riesgo como el alcoholismo, consumo de sustancias nocivas, sedentarismo, entre otros; en
ya demuestran las consecuencias de dichas conductas las cuales se hacen notar con
patologias o afecciones relacionadas a ellas.

Al analizar la variable del grado de instruccion se encontrd que la mayoria de los
adultos tiene un grado de instruccion de secundaria, esto se debe a que algunas personas no
cuentan con la posibilidad de concluir sus estudios superiores por falta de recursos
econdmicos o los abandonan porque prefieren trabajar ayudando en el hogar resaltando lo
primordial que es la alimentacion de los miembros de la familia evitando asi el deterioro de
la salud de estos; ademas no cortar con los recursos necesarios para ejercer una carrera
perjudica a sus parientes debido a que en la actualidad el tener estudio no solo asegura un
empleo que solvente los gastos primordiales sino ademas puede tener una alimentacion mas
adecuada y un mejor seguro de salud asegurando una mejor calidad de vida.

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (39) menciona que en el 2022
el 57,3% de peruanos estudid algin afio de educacion secundaria; en la region Piura se
muestra que 355 millones 449 mil personas adultas estudiaron primaria, 348 millones 878
mil superior, 2 millones 434 mil inicial y 81 millones 129 mil personas son analfabetas. En
tanto que la poblacion con educacién secundaria disminuy6 en 13,6%; es decir que 347
millones 200 mil personas retomaron sus estudios secundarios.

En la investigacion se encontrd que casi todos tienen una religion catolica, la razén de
esto se debe a que la religion es hereditaria, por lo que suelen tener creencias en ciertas
practicas que a la larga puede ir perjudicando poco a poco su salud, por ejemplo, cuando
algun familiar se encuentra mal, algunos de estos adultos suele llevarlo al curandero para

que pueda curarlo de cualquier enfermedad, pero eso trae consecuencias a la salud ya que

no se tiene un diagnadstico seguro y adecuado, y por ende la persona no recibe el tratamiento




adecuado por lo que algunas veces suelen empeorar sus condiciones de salud.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (40) del afio 2018 indica
que 23 millones 196 mil 391 peruanos, 17 millones 635 mil 339 profesan la region catdlica,
3 millones 264 mil 819 profesan la religion catolica, 1 millon 115 mil 872 son de otra
religion y 1 millon no profesan religion alguna, mostrando asi que la religion catolica es la
mas predominante en nuestro pais.

En relacién a la variable del estado civil de los adultos del estudio se encontré que
menos de la mitad son convivientes. Los adultos refieren que no es necesario casarse para
formar una familia pese a que son catolicos; algunos afirman que el costo de realizar un
acto ceremonial en demasiado alto y no se encuentran en condiciones de asumir dicho gasto
debido a la situacién econdémica en la que se encuentran; por ende realizar el acto
ceremonial demanda de gastos los cuales prefieren colocarlos a merced de satisfacer sus
necesidades basicas como lo son la alimentacion y el goce del mantenimiento de buena
salud reduciendo enfermedades, adoptando asi una mejor calidad de vida.

Segun el Censo Nacional de Poblacién y Vivienda del Instituto Nacional de Estadistica
e Informatica (INEI) (41) se muestra que el 67% de peruanos tienen pareja, de los cuales el
34,7% (2 millones 865 mil 316) son casados y el 32,3% (2 millones 669 mil 249) se
encuentran en relacion de convivencia, el 16,0% (1 millén 320 mil 670) son solteros, el
8,0% son viudos, el 7,4% son separados Yy el 1,5% son divorciados.

Maés de la mitad de los adultos tienen como ocupacién ama de casa, esta variable nos
confirma que los adultos se dedican a labores domésticas, asi como a la atencion de la
familia; esta funcion no parece ser un trabajo complicado, pero segin los adultos que
participaron en la investigacion esta labor es muy exigente, ellos afirman que realizarla
demanda de mucho tiempo y es muy estresante generando asi problemas de salud a nivel
psicologico y por ende un mal estado general de salud.

En relacion a la variable del ingreso econdmico encontramos que mas de la mitad
cuentan con un ingreso de 650 a 850 soles, esta remuneracion no cubre las necesidades de
la familia, una de las razones de que los adultos tengan este ingreso es que no cuentan con
estudios superiores dificultandoles obtener un trabajo estable y bien remunerado, el cual

imposibilita tener acceso a la canasta basica para satisfacer las necesidades de la familia

poniendo en riesgo la salud de cada uno de los miembros ya que como se sabe que mientras




mayor sea el ingreso economico mejor sera la relaciéon en el proceso salud enfermedad
otorgando asi una mejor calidad de vida accediendo a una mejor alimentacion, vivienda y
mejor acceso a servicios sanitarios.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (42) en el presente afio
la poblacion con empleo disminuyo en un 0,3% a comparacion del afio 2022, con cifras de
desempleo que van de 17 millones 27 mil personas a reducirse con -54 mil 600 personas
respectivamente; en el area urbana el empleo creci6 un 0,7% es decir 93 mil 100 personas;
sin embargo, en el area rural la cifra disminuy6 un 4,1% simbolizando un -147 mil 700
personas.

Finalizando el anélisis de los factores biosocioeconémicos tenemos que, en cuanto al
tipo de seguro con el que cuentan la mayoria de los adultos del estudio es el SIS; los adultos
refieren que este tipo de seguro les es de mucha utilidad ya que al no contar con los
suficientes ingresos econdmicos este les ayuda a cubrir las los gastos por medicamentos
ayudando a si a tener una mejor salud.

Seguln la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO) (43) del afio 2023 informa que el
Seguro Integral de Salud (SIS) aumentd en 3,1% en el area rural pasando de un 27,7% a un
30,8% en el area urbana y en el area rural incremento de igual manera un 1,7% pasando de
un 75,5% a 77,2%; asi mismo muestra que el 58,6% accede Unicamente a este tipo de seguro
a nivel nacional aumentando en 1,6% al afio 2022.

Estos resultados se asemejan a la investigacion titulada “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: Estilos de
vida y apoyo social del adulto. Asentamiento humano Ricardo Palma_Chimbote, 2019” del
autor Huaman J, (15), en esta investigacion se concluye que el 63,2% son de sexo femenino,
el 38,4% tienen de 36 a 59 afios, el 49,6% tiene secundaria como grado de instruccién, el
45,6% es de religion catdlica, el 38,4% tiene como estado civil conviviente, como
ocupacion el 36,4% es ama de casa y como tipo de seguro el 65,8% tiene SIS.

Asi mismo los resultados son similares al estudio de Depaz M, (44) titulado “Factores
sociodemogréaficos y acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de
la salud: estilos de vida y apoyo social del adulto. Pueblo joven Primavera Baja_Chimbote,
20197, en el que se encontrd que el 61,6% son de sexo femenino, el 42,4% son adultos

maduros cuya edad comprende desde los 35 a 59 afios, el 51,6% es conviviente, el 48,0%




tiene como ocupacion ama de casa, el 48,8% tiene un ingreso econdmico de 650 a 850 soles
y el 71,2% como tipo de seguro tiene SIS.

Por otro lado, los resultados se diferencian del estudio de Palacios G, (45) titulado
“Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion asociado al
comportamiento de la salud: estilos de vida y apoyo social del adulto. Pueblo joven El
Porvenir “A” sector 7_Chimbote, 20197, en este estudio se entrd que el 46,0% son de 18 a
35 afios de edad, el 33,5% esté casado, el 34,5% tiene como ocupacion empleado.

Ademas, los resultados difieren a los del estudio titulado “Factores sociodemograficos
y acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida y apoyo social del adulto. Pueblo Joven “La Union” Sector 25 Chimbote, 20197, de
Medina R, (46) en el que se obtuvo que el 55,6% son adultos mayores cuya edad comprende
de 60 afios a méas y el 55,6% estan casados.

En conclusion, como se evidencié la mayoria de los adultos del Centro Poblado
Hualtacal_Sullana que participaron en el estudio tienen un grado de instruccion de
secundaria y un ingreso de 650 a 850 soles; con lo que se puede afirmar que los factores
sociodemogréaficos de los adultos tienen un gran dominio en su salud, puesto que puedan
afectar de forma negativa en la salud de la poblacion poniendo en riesgo sus condiciones
de vida debido a que no logran cubrir todas sus necesidades; es por ello que deben adoptar
medidas para tener una vida sana y teniendo asi una mejora en sus habitos.

Por ello, como propuesta de mejora, es necesario que las autoridades de la comunidad
y el centro de salud encargado de atender a este centro poblado, implementen estrategias
que se encuentren enfocadas acorde a los factores sociodemograficos obtenidos de los
pobladores que residen en esta zona. Asimismo, es importante que las autoridades de este
centro poblado puedan velar por brindar una mejor calidad de vida a sus pobladores por lo
que lo mas conveniente seria que se creen talleres multidisciplinarios para todos.

Tabla 2:
Del 100% (160) de adultos del Centro Poblado Hualtacal_Sullana, el 70,6% (113) tiene

un estilo de vida saludable, y el 29,4% (47) tiene un estilo de vida no saludable.

De los adultos que participaron en el estudio se obtuvo que la mayoria tiene estilos de

vida saludable, y menos de la mitad tiene estilos de vida no saludable; esto debido a que los




adultos tienen una buena alimentacion, afirmando que se consumen alimentos locales
balanceados puesto que al ser una zona rural pueden acceder a frutos de sus propias parcelas
sin generar gastos adicionales priorizando asi la alimentacién balanceada en los miembros

de sus familias.

Asi mismo debido a la ubicacion geogréafica de la zona ya que esta es un area sin
carreteras o pistas donde circulen vehiculos motorizados esto los obliga a realizar un
esfuerzo adicional al afadir la caminata diaria en su vida cotidiana; y por motivos de
ocupacion realizan ejercicios diariamente y tienen un descanso adecuado. Podemos afirmar
con esto que los adultos de esta poblacion se encuentran informados respecto a como
cuidarse, es por ello que llevan estilos de vida saludable los cuales son el resultado de

reducir o evitar malos habitos que resultan perjudiciales para su salud fisica, mental y social.

Acorde al MPS de Nola Pender se entiende a los estilos de vida como hébitos de vida
que se encuentran relacionados a factores como condiciones de vida, asi como patrones
individuales de conducta de las personas las cuales se estipulan en base a factores sociales
y culturales, ademas de las caracteristicas propias del sujeto. Cabe resaltar que el estilo de
vida representa el conjunto de decisiones que toma el individuo con respecto a su salud y
sobre las cuales ejerce cierto grado de control que impactan positiva o negativamente en su
salud; por lo consiguiente la mayor parte de las muertes de la poblacién son prevenibles

ejerciendo habitos de vida saludable en el transcurso de su vida (47).

Con relacion a la responsabilidad para la salud de los adultos del presente estudio, se
encontrd que ellos al no tener un seguro de salud vigente acuden al centro de salud de su
potestad cuando presentan molestias, sintomas que les parezcan anormales o problemas de
salud. Al tener los adultos un escaso ingreso econdémico con el cual no logran cubrir las
necesidades basicas de la familia, el tipo de seguro con el que cuentan, siendo este el SIS,
es de mucha utilidad ya que les brinda accesibilidad a los servicios de salud que este otorga,
cubriendo asi los gastos de medicamentos, exdmenes, entre otras cosas que demanden de

una carga econdmica para ellos.

La responsabilidad hacia la salud involucra la eleccion de alternativas saludables o

perjudiciales para nuestra salud, con la responsabilidad de salud tenemos la destreza para




corregir los riesgos, modificandolos con conductas saludables. Para cambiar los malos
habitos se requiere de un juicio propio examinando nuestras costumbres, asi como de un

esfuerzo para cambiar o modificar nuestros habitos negativos hacia nuestra salud (48).

En los resultados del estudio se obtuvo que los adultos no realizan actividad fisica,
debido al escaso tiempo que estos poseen, ya sea por parte de hombres 0 mujeres; en caso
de las mujeres el trabajo doméstico demanda demasiado tiempo y en caso de los hombres
por el trabajo en el cual pasan demasiadas horas y al retornar a sus hogares estos llegan
exhaustos ya que demanda mucho esfuerzo; sin embargo, la zona en la que se encuentran
al no estar pavimentada presenta desniveles, y la carretera central se encuentra en las afueras
de esta, los adultos cuentan realizar actividades de caminata y subir y bajar estos desniveles
altos continuamente como actividad fisica porque les exige un sobre esfuerzo fisico. Asi
mismo las viviendas no se encuentran continuas, es decir que se encuentran alejadas unas
de otras por lo que para acceder a algun tipo de ayuda o realizar compras alimenticias tienen

que recorrer cierto tramo caminando sobre los desniveles de tierra elevada en los que viven.

De acuerdo a los resultados obtenidos se encontr6 que los adultos de la investigacion
tienen una adecuada alimentacion ya que llevan una correcta nutricion, debido a que
conocen los beneficios de alimentarse correctamente, asi como lo perjudicial que es para su
salud el no hacerlo. Los adultos refieren que priorizan la alimentacion ante todo dentro de
su canasta basica; siendo las mujeres las encargadas de la eleccion de alimentos frescos y
nutritivos para la preparacion de comidas saludables mejorando o manteniendo asi una

buena salud y previniendo enfermedades de la familia.

En los resultados encontrados de los adultos referente al crecimiento espiritual y
relaciones interpersonales, se encontrd en relacion al crecimiento espiritual que la mayoria
de los adultos profesan una religién catolica, afirman que cumpliendo la voluntad de Dios
se encuentran en paz con este, asi mismo aceptan que existen cosas que no pueden cambiar.
Ademas, en relacion a las relaciones interpersonales se obtuvo que los adultos gozan de una
buena relacion con ellos y con los demas, ya que se sienten orgullosos de sus logros y al

vivir en un hogar multifamiliar logran mantener una buena relacion con sus familiares

resolviendo sus diferencias a traves del dialogo, preservando asi la armonia familiar.




El crecimiento espiritual siendo uno de los aspectos mas desconocidos de la sociedad
tiene una gran relevancia para cualquier persona. Las relaciones interpersonales, se refieren
al modo de vincularse que existe entre dos 0 mas personas, basandose en emociones,

sentimientos, intereses, actividades sociales, etc (49).

Estos resultados son similares al estudio de Haro M, (50) titulado “Factores
sociodemogréficos y acciones de prevencion promocion asociados al comportamiento de la
salud: estilos de vida y apoyo social del adulto. Asentamiento Humano Villa El Sol sector
1 _Chimbote, 2019, en que se encontrd que el 75,95% tiene estilos de vida saludable,

mientras que el 21,05% tiene estilos de vida no saludable.

Asi mismo, estos resultados con semejantes al estudio de Ramos J, (51) titulado
“Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocién asociado al
comportamiento de la salud: Estilos de vida y apoyo social del adulto. Pueblo joven La
Unién sector 24 Chimbote, 20197, en este estudio se concluye que el 78,1% presenta

estilos de vida saludable; no obstante, el 21,9% presenta estilos de vida no saludable.

Existen estudios que difieren esta investigacion como el estudio de Febre T, (52)
titulado “Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion asociado al
comportamiento de la salud: estilos de vida y apoyo social del adulto. Pueblo joven “La
Union” Sector 26 _Chimbote, 20197, en este estudio se obtuvo que el 51,5% presenta estilos

de vida no saludable y el 48,5% tiene estilos de vida saludable.

Del mismo modo, el estudio de Paz E, (53) titulado “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencién y promocién asociado al comportamiento de la salud: Estilos de
vida y apoyo social del adulto. Asentamiento humano — Villa Magisterial Il etapa, Nuevo
Chimbote 20197, este estudio demuestra que el 100% de los adultos encuestados no tiene

estilos de vida saludable.

Se concluye que, la mayoria de los adultos que participaron en el estudio tienen un
estilo de vida saludable, lo cual demuestra que pese a las limitadas condiciones en las que
se encuentran priorizan siempre su bienestar poniendo énfasis en la alimentacion adecuada;

gracias a los productos locales que adquieren los cuales van desde una gran variedad de

frutas y verduras hasta cereales, gracias al ubicarse en una zona rural; ademas, dicha zona




les exige un sobre esfuerzo al realizar extenuantes y largas caminatas contandolas asi como
ejercicio fisico. Por ello los adultos tienen un buen estilo de vida porque priorizan estas y
otras actividades generando habitos de vida optimos para gozar de buena salud. También,
cabe recalcar que hay un porcentaje minimo de adultos que necesitan mejorar sus habitos

de vida, ya que se encuentran en practicas no saludables que ponen en riesgo su salud.

Por ello, como propuesta de mejora, es necesario que el centro de salud realice
estrategias o0 medidas protectoras de salud para mantener una buena calidad de vida de las
personas y que esta comunidad opte por la practica continua de habitos y conductas
saludables, asimismo, es necesario que el centro de salud pueda realizar visitas
domiciliarias con el fin de que la informacion sobre estilos de vida saludable llegue a todos
los pobladores, pues algunos al no disponer de tiempo no pueden salir de sus hogares ni
acudir a las campafias de salud debido a que el centro de salud se encuentra muy lejano de

donde residen.
Tabla 3:

Del 100% (160) de adultos del Centro Poblado Hualtacal _Sullana, el 49,4% (79) tiene
estilo de vida saludable y son de sexo femenino, el 59,4% (95) tiene estilo de vida saludable
y son adultos maduros, el 43,8% (70) tiene estilo de vida saludable con grado de instruccion
secundaria, el 65,6% (105) tiene estilo de vida saludable y son catolicos, el 26,3% (42) tiene
estilo de vida saludable y son convivientes, el 43,1% (69) tiene estilo de vida saludable y
son ama de casa, el 38,8% (62) tiene estilo de vida saludable y un ingreso econémico menor
de 650 a 850 soles, el 41,3 % (66) tiene estilo de vida saludable y seguro SIS.

En el andlisis de los factores sociodemogréaficas y estilo de vida, se observa que el Chi
Cuadrado dio como resultado que, si tiene relacion estadisticamente significativa con el
sexo, edad, estado civil, ocupacion y tipo de seguro; sin embargo, no tiene relacion
estadisticamente significativa con el grado de instruccion, religién y el ingreso econémico;
lo que nos indica que existe relacion estadisticamente significativa solo con algunas de las

variables y por lo consiguiente en otras no.

El MPS de Nola Pender, explica sobre como las particularidades y habitos propios, asi

como el conocimiento conductual y emociones, llevan a las personas a adoptar o no




aptitudes saludables. Ademas, su modelo ayuda a comprender conductas relacionadas con
la salud, e informa a la generacion de estilos de vida saludables. Asi mismo, nos da a
entender que una persona tiene un alto conocimiento de su inteligencia siendo capaz de
ejercer 0 no habitos saludables; pero el modelo particularmente se encuentra dirigido a la
promocion de conductas saludables. Su teoria explica de 2 puntos fundamentales, el
primero resalta la importancia de los procesos cognitivos en el cambio de conductas y
acopla aspectos del aprendizaje cognitivo y conductual, reconociendo que los factores

psicoldgicos influyen en el comportamiento de las personas (54).

En el analisis anterior se puede apreciar que en la relacion de la prueba de Chi cuadrado
entre las variables de factores sociodemogréaficos y el estilo de vida de los adultos que
participaron en el presente estudio si tiene relacion estadisticamente significativa entre
ambas variables. El sexo si se relaciona en la prueba del Chi Cuadrado, por ende, influye
en los estilos de vida de los adultos debido a que los hombres son mas propensos a adquirir

enfermedades no transmisibles, esto debido a que existen diferencias genéticas entre ambos.

Asi mismo, la edad si tiene relacion estadistica significativa debido a que esta define
desde una cierta edad que se debe llevar un adecuado estilo de vida siendo capaces de
reconocer lo que es benéfico y perjudicial para la salud, siendo los adultos mas conscientes
de ello. Al tener relacion nos afirma que cada uno de los adultos es responsable de su misma

persona y por ende de su salud, asi como de sus propias conductas y habitos.

El grado de instruccién no guarda relacién; esto nos a entender que sin importar la
instruccion de la persona el adoptar héabitos de vida saludable se hereda por medio de la
crianza y son aplicados conforme el individuo crezca, identificando asi los factores que
perjudican su salud de una u otra manera; no obstante ello influye en el estilo de vida puesto
que si tiene un grado de instruccién bajo no tiene derecho a acceder a un nivel laboral y
socioecondmico obligandolos a conseguir otros labores llegando a ejercer méas de 8 horas

laborales poniendo asi en riesgo su salud.

Asi mismo; la religion no guarda relacién, debido a que esta no va a definir exactamente

el comportamiento de la persona hacia su salud y no significa adoptar un mal estilo de vida,

esto no va a depender de como llevar 0 no habitos de vida sean benéficos o perjudiciales




para su salud; no obstante al profesar algun tipo de religion y realizar ceremonias dentro de
esta, en cierta medida perjudican su salud, esto principalmente al celebrar fechas donde se
festeje a algun santo donde se bebe grandes cantidades de alcohol poniendo asi en riesgo

su salud.

En lo alusivo al estado civil este si guarda relacion porque menos de la mitad de los
adultos del estudio son convivientes, y estos deben inculcar a su descendencia acerca de los
estilos de vida y las consecuencias de practicar habitos no saludables y verificando que las
decisiones que tomen conduciran a resultados buenos o malos dependiendo de las
decisiones que tomen es por ello que deben ensefiar con el ejemplo fomentando asi la

responsabilidad hacia la salud.

La ocupacion, del mismo modo, si tiene relacion, debido a que menos de la mitad de
los adultos que participaron en el estudio son amas de casa, estas han adoptado un estilo de
vida saludable, el cual es transmitido a los miembros de su familia especialmente hacia a
sus hijos ya que al encontrarse con ellos en todo momento evitan tomar decisiones que

perjudiquen su salud.

Ingreso econdmico no guarda relacion, debido a que los adultos al no tener un alto
ingreso priorizan una correcta alimentacion ante todo lo demaés, pero no sin dejar de lado el
mantenimiento de la salud en general ya sea fisico o mental; no obstante, las personas que
no pueden satisfacer sus necesidades por tener un ingreso demasiado bajo ponen en riesgo
su salud puesto que padecen mayormente de estrés y ansiedad, por ende, descuidan su

alimentacidn, actividad fisica y cuidado de su salud.

No obstante, el tipo de seguro si tiene relacion porque al tener informacion correcta
brindada por el personal del centro médico al que escasamente acuden acerca de su salud
saben lo que es perjudicial para ellos y determina los habitos de vida de las personas; sin
embargo algunas personas no hacen uso de su seguro puesto a que la ubicacién del puesto
de salud no les favorece han optado por ir a las farmacias preguntar por un medicamento,
comprarlo y tomarlo, lo que significa que se estan automedicando, lo que con el paso del

tiempo llega a ser perjudicial para su salud.

Los resultados se asemejan a lo realizado por Medina R, (46) en su investigacion




denominada “Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion 60
asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida y apoyo social del adulto. Pueblo
Joven “La Union” Sector 25 _Chimbote, 2019, encontrando como resultado, la asociacién
estadisticamente significativa entre los factores sociodemograficos y estilos de vida lo cual
afirma que si existe relacion entre ambas variables. Asi mismo, Estos resultados se
asemejan a Soriano A, (55) en su estudio “Estilos de vida y factores biosocioculturales de
los adultos del centro poblado de Shiqui - Catac, 2020, obtuvo como resultado que existe

si relacion significativa entre los estilos de vida y los factores sociodemograficos.

Por otro lado, el estudio de Haro M, (50) titulado “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencion promocion asociados al comportamiento de la salud: estilos de vida
y apoyo social del adulto. Asentamiento Humano Villa El Sol sector 1 Chimbote, 20197,
difiere con los resultados en el que se concluye que no existe relacién estadisticamente
significativa en relacion a los factores sociodemogréficas y estilo de vida. El estudio de
Depaz M, (44) titulado “Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion
asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida y apoyo social del adulto. Pueblo
joven Primavera Baja_Chimbote, 2019, difieren a los resultados obtenidos, nos dice que
en relacion a los factores sociodemograficas y estilo de vida no existe relacién

estadisticamente significativa entre las variables.

En conclusidn, se observa que, si existe relacion estadisticamente significativa con las
variables de sexo, edad, estado civil, ocupacién y sistema de seguro con el estilo de vida;
no obstante, no existe relacion estadisticamente significativa con las variables de grado de
instruccion, religion e ingreso econdmico con el estilo de vida de los adultos que
participaron en el presente estudio. Por ello, podemos afirmar que, el estilo de vida que
tienen los adultos del Centro Poblado Hualtacal_Sullana afecta de manera positiva en la
salud de poblacion ya que, atn un porcentaje significativo tiene estilos de vida saludables;
esto nos indica que las decisiones que optan por tomar los adultos y los habitos que adoptan
repercuten en el estilo de vida de estos generando asi buenos o malos estilos de vida

considerando los habitos que decidan construir.

Por ello como propuesta de mejora, es muy importante que el centro de salud de dicha




localidad implemente adecuadas estrategias para que puedan poseer estilos de vida
saludables, realizar acciones que estén encaminadas a no dejar de adoptar medidas para
tener una vida sana, de manera que se informe a los adultos sobre temas y sesiones

educativas que les sirvan para implementarlas en su vida diaria.

Se recomienda, ademas, que el puesto de salud tome en cuenta estos factores que
influyen en la salud de la persona, aunque si bien es cierto que la mayoria poseen estilos de

vida saludable es sumamente importante a que sigan mejorando todas las estrategias de

abordaje de la atencidn integral de calidad al adulto.




V. CONCLUSIONES

Se caracterizd en los factores sociodemograficos de los adultos del Centro Poblado
Hualtacal _Sullana, 2023 que, casi todos son catolicos, la mayoria son mujeres, son adultos
maduros, tiene un grado de instruccion de secundaria y tienen SIS, més de la mitad son amas
de casa y tienen un ingreso de 650 a 850 soles, menos de la mitad son convivientes. Cabe
recalcar que los adultos al no contar con estudios superiores su ingreso econémico no
mejorara afectando asi indirectamente su salud al no satisfacer todas sus necesidades

adecuadamente.

Se caracteriz0 en el estilo de vida de los adultos del Centro Poblado Hualtacal _Sullana, 2023
que, la mayoria tiene estilos de vida saludable, y menos de la mitad no tiene estilos de vida
saludable. Esto demuestra claramente que pese a las limitadas condiciones en las que se
encuentran priorizan siempre su bienestar poniendo énfasis en la alimentacion adecuada que

buscando asi un estado éptimo de la salud.

Se establecio la prueba de Chi al cuadrado entre los factores sociodemograficos y los estilos
de vida de los adultos del Centro Poblado Hualtacal Sullana, 2023 donde se encontr6 que,
en relacion entre los factores sociodemogréficos y estilo de vida: Se obtuvo que, si existe
relacién estadisticamente significativa con las variables de sexo, edad, estado civil,
ocupacion y sistema de seguro; no obstante, no existe relacion estadisticamente significativa
con las variables de grado de instruccion, religion e ingreso econdémico. Al existir relacion

entre la mayoria de las variables estudiadas podemos afirmar que los factores estudiados si

ejercen una intervencion en los habitos y estilos de vida de los adultos.




VI. RECOMENDACIONES

Dar a conocer los resultados obtenidos en la presente investigacion del Centro Poblado
Hualtacal, a las autoridades con la finalidad de ponerle mayor énfasis a los factores
sociodemograficos. Asimismo, se recomienda que el centro de salud realice campafias

integrales, teniendo en cuenta los factores sociodemogréficos de este centro poblado.

Difundir y publicar los resultados al puesto de salud del Centro Poblado Hualtacal
promulgando la préactica de llevar a cabo actividades multidisciplinarias, con el fin de
prevenir las enfermedades no transmisibles, tales como la obesidad y el sedentarismo

esclareciendo asi el mejoramiento del estilo de vida de los adultos investigados.

En base a los resultados de la presente investigacién, incentivar a la realizacion de
estudios que logren identificar factores que afectan negativamente a la salud de las

personas, ademas de educar a la poblacion y elevar la eficiencia de los programas

preventivos promocionales para una mejor calidad de vida de los adultos.
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Titulo: Factores sociodemograficos y estilo de vida en el adulto del Centro Poblado

ANEXOS:

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Hualtacal_Sullana, 2023

ANEXO 01

—— =

FORMULACION

DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA
Problema general Obijetivo general: Variable 1 Tipo de Inv:
H1: cuantitativo
¢Existe  relacion | Determinar la relacion Dimensiones
entre los factores | entre los  factores | Existe relacion Nivel de Inv:
sociodemogréaficos | sociodemogréficos y | entre los factores | e Factores Descriptivo

y estilo de vida en
el adulto del Centro
Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023?

estilo de vida en el
adulto del Centro
Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023

Objetivos especificos:

e Caracterizar los
factores
sociodemogréficos
en el adulto del
Centro Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023.

e  Caracterizar el
estilo de vida en el
adulto del Centro
Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023.

e  Establecer la
relacién entre los
factores
sociodemograficos
y estilo de vida en
el adulto del

Centro Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023.

sociodemogréficos
y estilo de vida en
el adulto del
Centro  Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023

Ho:

No existe relacion
entre los factores
sociodemogréficos
y estilo de vida en
el adulto del
Centro  Poblado
Hualtacal_Sullana,
2023

sociodemograficos
(sexo, edad, grado
de instruccion,

religién,  estado
civil, ocupacion,
ingreso

econdmico, tipo de
seguro).

Variable 2

Dimensiones

e Estilos de vida
(estilo de vida

saludable, estilo de
vida no saludable).

Disefio de Inv: no
experimental

Poblacién y
muestra: La
poblacion  estara

constituida por 270
adultos y la muestra
por 160 adultos del
Centro Poblado
Hualtacal_Sullana.

Técnica:
Entrevista-
observacion.

Instrumento:

Cuestionario de los
factores
sociodemogréficos
y escala de estilo de
vida.




ANEXO N° 02
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CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS
Autora: Vilchez M.

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de la persona:

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

1. ¢(Marque su sexo?
a) Masculino () b) Femenino ( )

2. ¢Cuél essu edad?
a) 18-35 afios b) 36-59 afios c) 60 a mas

3. ¢Cual es su grado de instruccién?
a) Analfabeto  b) Primaria  c) Secundaria d) Superior
4. (Cual essu religion?
a) Catdlico b) Evangélico c) Otras
5. ¢Cuédl es su estado civil?
a) Soltero b) Casado c¢) Viudo d) Conviviente e) Separado
6. ¢Cual es su ocupacion?
a) Obrero b) Empleado c) Amadecasa d) Estudiante e) Otros
7. ¢Cual es su ingreso econémico?

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

8. ¢Cual es el sistema de seguro que tiene?
a) Essalud  b) SIS c)Otroseguro d) No tiene seguro




UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE
CHIMBOTE

¢
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA

Autores: Serrano-Fernandez, M. J., Boada-Grau, J., Vigil-Colet, A., & Gil- Ripoll, C.
(2016). Adaptacion espafiola de la escala HPLP-11 con una muestra de empleados.
Universitas Psychologica.

http://dx.doi.org/10.11144/Javeriana.upsy15-4.aeem

NUNCA | AVECES | CASI SIEMPRE
SIEMPRE

CONTENIDO ITEMS
Matriz de saturaciones de los factores de la escala HPLP-11 de la solucién de cuatro
factores

F1. Responsabilidad hacia la salud,

F2. Actividad fisica,

F3. Nutricion,

F4. Crecimiento Espiritual y Relaciones Interpersonales

1.-Escojo una dieta baja en grasa,
grasas saturadas y en colesterol.

2.-Informo a un doctor (a) a otros
profesionales de la salud
cualquier sefal inusual o sintoma
extrafio.

3.-Sigo un  programa  de
ejercicios planificados

4.-Siento que estoy creciendo y
cambiando  en una
forma positiva.

5.-Elogio facilmente a otras
personas por sus éxitos.



http://dx.doi.org/10.11144/Javeriana.upsy15-4.aeem
http://dx.doi.org/10.11144/Javeriana.upsy15-4.aeem
http://dx.doi.org/10.11144/Javeriana.upsy15-4.aeem

6.- Limito el uso de azucares y
alimentos que contienen azUcar

(dulces)
7.-Leo 0 veo programas de
television acerca del

mejoramiento de la salud.

8.-Hago ejercicios vigorosos por
20 0 més minutos, por lo menos
tres veces a la semana (tales como
caminar rapidamente, andar en
bicicleta, baile aerdbico, usar la
maquina escaladora)

Matriz de saturaciones de los factores de la escala HPLP-11 de la solucién de
cuatro factores.

9.-Tomo algin tiempo para
relajarme todos los dias

10.-Creo que mi vida tiene un
proposito

11.-Mantengo relaciones
significativas y enriquecedoras

12.-Hago preguntas a los
profesionales de la salud para
poder entender sus instrucciones.

13.-Acepto aquellas cosas de mi
vida que yo no puedo cambiar.

14.-Miro adelante hacia al futuro.

15.-Paso tiempo con amigos
intimos.

16.-Como de 2 a 4 porciones de
fruta todos los dias.

17.-Busco una segunda opinion,
cuando pongo en duda las
recomendaciones de mi
proveedor de servicios de salud.

18.-Tomo parte en Actividades
fisicas de recreacion (tales como:
nadar, bailar, andar en bicicleta).




19.-Me siento satisfecho y en paz
conmigo (a)

20.-Se me hace facil demostrar
preocupacion, amor y carifio a
otros.

21.-Estoy consciente de lo que es
importante para mi en la vida.

22.- Busco apoyo de un grupo de
personas que se preocupan por mi

Matriz de saturaciones de los factores de la escala HPLP-I1 de la solucién de
cuatro factores.

23.-Leo las etiquetas nutritivas
para identificar el contenido de
grasas y sodio en los alimentos
empacados

24.-Asisto a programas
educacionales sobre el cuidado de
salud personal.

25.-Alcanzo mi pulso cardiaco
objetivo cuando hago ejercicios.
26.- Mantengo un balance para
prevenir el cansancio.

27.- Me siento unido(a) con una
fuerza méas grande que yo.
28.-Me pongo de acuerdo con
otros por medio del didlogo
29.-Tomo desayuno

30.-Busco orientacion o consejo
cuando es necesario.

31.-Expongo mi persona a nuevas
experiencias y retos.

32.- Discuto mis problemas y
preocupaciones con  personas
allegadas

33. Duermo lo suficiente




34. Como de 6 a 11 porciones de
pan, cereales, arroz, o
pastas(fideos) todos los dias

35. Como solamente de 2 a 3
porciones de carne, aves, pescado,
frijoles, huevos y nueces todos los
dias.

El Health Promoting Lifestyle Profile 1l (HPLP-1I; Walker & Hill-Polerecky, 1996), en la version en

espafol con una muestra de estudiantes (Hulme et al., 2003), esta compuesto por 52 items y 4 subescalas

y utiliza un formato de respuesta tipo Likert de cuatro puntos (de 1 = nunca a 4 = rutinariamente ). Los
factores que componen la escala de este estudio son: F1: Responsabilidad hacia la salud, compuesto por
9 items (a = 0.74; e. g., “21.- Busco una segunda opinion, cuando pongo en duda las recomendaciones
de mi proveedor de servicios de salud); F2: Actividad fisica: de 8 items (a = 0.81; e. g., “4.- Sigo un
programa de ejercicios planificados™); F3: Nutricion de 9 items (a. = 0.64; e. g., “20.- Como de 2 a 4
porciones de frutas todos los dias); F4: Crecimiento espiritual de 9 items (o = 0.77; ¢. g., “12. Creo que
mi vida tiene proposito).

En la presente escala, el AFE se obtuvo empleando el método de extraccion Promin (LorenzoSeva
1999). Se uso6 el programa FACTOR 7.2 (Ferrando, 2005 y Lorenzo-Seva & Ferrando, 2006), dado que

permite realizar el anlisis utilizando matrices de correlacion policéricas, que son mas apropiadas cuando

los items presentan un formato de respuesta tipo Likert (Muthen & Kaplan, 1992). Ademas, proporciona

la posibilidad de decidir el nimero de factores que se deben retener a partir del andlisis paralelo

(Timmerman & Lorenzo-Seva, 2011). Los analisis relativos a la fiabilidad de las subescalas y a las

correlaciones de los indicios de validez de la escala HPLP-II, a partir de las correlaciones de Pearson, se
realizaron con el programa SPSS 20.0.
La validez de consistencia interna mediante el Andlisis Factorial Exploratorio con método Promin, el

cual reporto 4 dimensiones y 35 items (ya que excluyo los otros 8 items por cargas factoriales de los

items menores a 0.30). Concluyen, que el instrumento con 35 items es validado como version en espafiol.
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VALIDEZ DEL CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA

Validez del instrumento:

La validez se dio por validez de constructo reportando la prueba de esfericidad de Bartlett y
indice Kaiser Meyer- OIkin, estos indicaron la adecuacion muestral (0.86) y de datos para
realizar un analisis factorial, seguido se utilizo el Analisis Factorial Exploratorio utilizando
método Promin, reportando que de los 52 item se depuraron 4 item que reportaron tener una
carga factorial menores a 0.3, y en solo 4 dimensiones: Responsabilidad hacia la salud,
Actividad fisica, Nutricion, Crecimiento Espiritual y Relaciones interpersonales. Asimismo, se
realiz6 validez discriminante y concurrente para el instrumento HPLP — Il mediante la

correlacion con otros instrumentos (MBI-GS, Autoeficacia, Satisfaccion de vida y

Engagement).
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CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA

Confiablidad del instrumento:

La confiabilidad del instrumento estuvo dada en 4 dimensiones y fue reportada mediante el

indice de Alfa de Cronbach mostrando una buena confiabilidad por dimensiones:
Responsabilidad hacia la salud (0=0.81), Actividad fisica (0=0.86), Nutricion (0=0.7),

Crecimiento Espiritual y Relaciones interpersonales (a=0.88)
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PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ENTREVISTAS

Estimado/a participante

Le pedimos su apoyo en la realizacién de una investigacion conducida por Vinces Regalado
Angel Santiago que es parte de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. La
investigacion, denominada: “Factores sociodemogréficos y estilo de vida en el adulto del Centro
Poblado Hualtacal Sullana, 2023”.

« La entrevista durard aproximadamente 20 minutos y todo lo que usted diga sera tratado de
manera anénima.

« La informacidn brindada sera grabada (si fuera necesario) y utilizada para esta investigacion.

« Su participacién es totalmente voluntaria. Usted puede detener su participacion en cualquier
momento si se siente afectado; asi como dejar de responder alguna interrogante que le incomode.
Si tiene alguna pregunta sobre la investigacion, puede hacerla en el momento que mejor le
parezca.

« Si tiene alguna consulta sobre la investigacion o quiere saber sobre los resultados obtenidos,
puede comunicarse al siguiente correo electrénico: avincesregalado@gmail.com o al numero
912147831. Asi como con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad, al correo
electronico ciei@uladech.edu.pe. Complete la siguiente informacion en caso desee participar:

Nombre completo:

Firma del
participante:

Firma del
investigador:

Fecha:



mailto:avincesregalado@gmail.com
mailto:ciei@uladech.edu.pe
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INFORMACION
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EVIDENCIAS DE EJECUCION

DECLARACION JURADA

Yo, Vinces Regalado Angel Santiago, identificado con DNI 71221413, con domicilio real en
Calle Galvez #614, Distrito Querecotillo, Provincia Sullana, Departamento Piura.

DECLARO BAJO JURAMENTO,

En mi condicién de egresado con cddigo de estudiante 0412172017 de la Escuela Profesional
de enfermeria Facultad de ciencias de la salud de la Universidad Catolica Los Angeles de
Chimbote, semestre académico 2023-11:

1. Que los datos consignados en la tesis titulada: “Factores sociodemograficos y estilos de vida
en el adulto del centro poblado Hualtacal Sullana, 2023”.

Corresponden a la ejecucion de la recoleccion de datos, realizado por mi persona.

Doy fe que esta declaracién corresponde a la verdad.

Sullana, 11 de diciembre del 2023

P O

Firma

DNI: 71221413
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