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Resumen

Los estilosde vida y los factores biosocioculturales determinan la salud de la persona
en su vida diaria, por ello se realizé esta investigacion para obtener informacion sobre como
estd la poblacién. Cuyo objetivo general determinar la relacion entre el estilo de vida y
factores biosocioculturales de los adultos maduros del Asentamiento Humano Balcon de
Chimbote — Chimbote, 2023. La metodologia es de tipo cuantitativo, descriptivo y disefio
correlacional, la muestra fue de 153 adultos maduros. Se utilizd la entrevista, se aplico dos
instrumentos, escala de estilo de vida y el cuestionario sobre factores biosocioculturales.
Para el procesamiento de datos se utiliz6 el software SPSS 25.0 y se presentaron en tablas
simples, de doble entrada para establecer la relacion; entre las variables, se aplicé la prueba
de independencia de criterios Chi cuadrado con 95% de confiabilidady significanciade p <
0.05. Los resultados: Més de la mitad 56,9% llevan un estilo de vida no saludable. En los
factores biosocioculturales: Mas de la mitad 58,8% son de sexo femenino, lamayoria 79,1%
tienen secundaria, la mayoria 68,6% son catdlicos, la mayoria 67,3% son convivientes,
menos de la mitad 43,1% son ama de casa, la mayoria 73,2% su ingreso de 850 a 1100 soles
mensuales. Se concluyd que existe relacion estadistica entre estilo de vida con el sexo y
ocupacién. Pero no existe relacion estadistica entre estilo de vida con el grado de instruccion,
religion, estado civil y el ingreso econdémico. Podemos decir que llevan un estilo de vida no

saludable, lleva a padecer enfermedades no transmisibles.

Palabras clave: Adultos maduros, Estilos de vida, Factores Biosocioculturales.




Abstract

Lifestylesand biosociocultural factors determine the health of the person in their daily life,
so this research was carried out to obtain information about how the population isdoing. The
general objective of this study was to determine the relationship between lifestyle and
biosociocultural factors of mature adults in the Balcon de Chimbote — Chimbote Human
Settlement, 2023. The methodology is quantitative, descriptive and correlational in design,
the sample consisted of 153 mature adults. The interview was used, two instruments were
applied, the lifestyle scale and the questionnaire on biosociocultural factors. For data
processing, SPSS 25.0 software was used and presented in simple, double-entry tables to
establish the relationship; Among the variables, the Chi-square criterion independence test
was applied with 95% reliability and significance of p < 0.05. The results: More than half of
56.9% lead an unhealthy lifestyle. In the biosociocultural factors: More than half 58.8% are
female, most 79.1% have secondary education, most 68.6% are Catholic, most 67.3% are
cohabitants, less than half 43.1% are housewives, most 73.2% have an income of 850 to
1100 soles per month. It was concluded that there is a statistical relationship between
lifestyle and sex and occupation. However, there is no statistical relationship between
lifestyle and educational attainment, religion, marital status, and income. We can say that
they lead an unhealthy lifestyle, leading to non-communicable diseases.

Key word: Mature adults, Lifestyles, Biosociocultural factors.




l. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A nivel mundial segtn la Organizacién Mundial de la salud (OMS) (1) los estilos de
vida de los adultos son malas, debido a las conductas inadecuadas como el fumar, consumir
bebidas alcohdlicas, comidas muy grasosas y el estrés laboral que tienen, es uno de los
factores de riesgos, siendo este el principal responsable de la mortalidad en todo el mundo;
tambiénindica que el 80% de las muertes son por ataques cardiacos en un 17% y un 6% por

accidentes cerebro vasculares debido a las conductas negativas que afectan a su salud.

En América Latinay el Caribe, la salud de las personas en edad adulta se esta viendo
afectada poniendo en peligro su vida, por la falta de medidas preventivas, debido a que el
59,1% de las personas no practican ninguna actividad fisica, 41,9% lleva una alimentacion
inadecuada y el 56% consumo bebidas alcoholicas, cigarros y comidas con un nivel de

calorias muy altas, debido a esto se vio un incremento en las enfermedades no transmisibles

().

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (3) el consumo de bebidas
alcoholicas produce 3 millones de muerte al afio, a las personas entre las edades de 20 a 39
afos, los hombres beben 19 litros de alcohol, y las mujeres 7 litros, por eso es el causante de
200 enfermedades y trastornos, también causante de problemas sociales, y econdémicas, asi
como las enfermedades no transmisibles, a las personas que padecen de alcoholismo.

También el exceso del consumo del alcohol tiene incidenciacon la tuberculosis, VIH, sida.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (4) todos los paises, se estan viendo
afectados, con enfermedades no transmisibles, ya que son la causa principal de muerte en
todo el mundo, porque cada afio que pasa se presentan 41 millones de muertes, “por atagques
cardiacos, accidentes cerebrovasculares, cancer, neumopatias crénicas, diabetes o trastornos
mentales”. Debido a que hoy en dia la mayoria solo cuenta con salario basico en casi todos
los paises, esto hace que no lleven un estilo de vida adecuado ya que las cosas cada afio son

mas caras.

Ademas, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (4) en México con un 80% de
muertes, Nicaragua con 76% de muertes, Cuba con 84% de muertes, Ecuador con 72% de
muertes, El salvador con 74% de muertes, Espafia con 91% de muertes, Filipinas con 67%

de muertes, Francia con 88% de muertes, Guatemala 59% de muertes, por enfermedades no




transmisibles, por el uso incrementado en el consumo de alcohol, tabaco, poca actividad

fisica, alimentacidon no saludable.

Segun el Ministerio de Salud (MINSA) (5) el 30% en el mundo, todos los casos
registrados de cancer pueden ser prevenidos si las personas adoptan conductas y estilo de
vida saludable, esto incluye el no consumir tabaco, mantener el peso adecuado, llevar una
comida balanceada, rica en vegetales y frutas, evitar las comidas chatarra, sedentarismoy

empezar a adoptar un estilo de vida diferente para que en un futuro lasalud no se vea dafiada.

Esta problematica no escapa de la salud en nuestro pais, viéndolo en tres grandes
grupos: los problemas sanitarios, los problemas de funcionamientos de los sistemas de salud
y finalmente los problemas ligados a los determinantes de la salud, los problemas ligados al
agua y saneamiento basico, seguridad alimentaria, educacion, estilos de viday pobreza hacen

de vital importancia la participacion de otros sectores.

Porque el Peru, es el tercer pais con mayor consumo de alcohol, el 81% consumo
alcohol desde los 15 afios, y es el culpable de 300 mil muertes en el Per(, el porcentaje subio
en los ultimos afios en hombres de 18% a 30%, y en mujeres de 4,6% a 13%, el 72% gasta
su dinero en la compra de alcohol, quedandole poco presupuesto para los alimentos de sus

hogares, por ello el estilo de vida de las familias de los consumidores es no saludable (6).

La Organizacion Internacional de Trabajo (OIT) (7) la falta de empleos remunerados
afectaa casi 500 millones de personas en todo el mundo, 188 millones de personas no tienen
trabajo, 120 millones ya no buscan trabajo activamente, el ingreso remunerado en lamayoria
es menos de 3 dolares al dia, debido a esto hay una cierta relacion con los estilos de vidas
que llevan las personas debido a sus bajos ingresos diarios.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI en el 2022) (8) en el
Per( es uno de los paises con un 89% de adultos que presentan diabetes mellitus, donde
tiende a ser mayor en mujeres que hombres, con mayor porcentaje en la costa y menor
porcentaje en la sierra, siendo una enfermedad que puede causar mortalidad en las personas,
por otro lado, el consumo de alcohol es més frecuente en hombres con un 43,6% y en mujeres
29,2% con mayor porcentaje en la costa, luego en la selva y menor cantidad en la sierra.
Asimismo, se observé padecen de enfermedades crénicas no trasmisibles los adultos, como

son la diabetes, cancer, sobrepeso, trastornos cardiovasculares estos generalmente se

relacionan con los estilos de vidas no saludables o saludables.




El consumo de alcohol en la poblacion peruana, en el departamento de Ancash
aumento en el aurea urbana de 92% a 95% en el afio 2022, mientras que, en el area rural, de
80% a 83%, el consumo en hombre se mantuvo igual, desde el 2013 al 2022, en cambio en
mujeres aumento un 83% a 90%, este consumo fue mayor entre las edades de 20 a 49 afios,

y disminuye entre las edades de 50 a 59 afios, y fue menos en adultos mayores y jovenes (9).

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (10) en Ancash la
educacidn en las personas de 15 afios a mas, en el afio 2020, tenemos que el 5.3 son sin nivel
o inicial, primaria con 24.6, secundaria con 43.7, superior no universitaria 11.5, superior
universitaria 14.8, siendo en la poblacion masculina 9.9y en la poblacion femeninacon 9.4,
en tanto de acuerdo con la ocupacién la poblacion activa en hombres es de 351.2 y en las
mujeres de 247.3 con mayor porcentaje de acuerdo a la edad en personas de 25 a 44 afios,
tanto en hombres como mujeres influyendo en el estilo de vida de cada persona en la

actualidad.

En Chimbote se identifica que los adultos no cuentan con un buen estilo de vida,
mientras que el 43% tienen un estilo de vida mediana o alta, donde los adultos no cuentan
con una adecuada organizacion familiar, esto se considera como un factor de riesgo para la
salud de la persona, debido a que en los factores biosocioculturalessu ingreso econémico es

bajo, y su grado de instruccidn es solo primaria o secundaria completa (11).

Frente a esta problematicano escapan los adultos maduros del Asentamiento Humano
Balcdn de Chimbote, la mayoria de las viviendas son casas prefabricadas o de tripley,
evidenciando que la mayoria de las personas son de condicion econdmicabasica, se dedica
a la agricultura, construccion, taxistas, empleados de empresas hombres y mujeres, cuentan
con el programa vaso de leche, se encuentra ubicado en el distrito de Chimbote, provincia
del Santa, en la parte Norte del Peru, pertenece al Puesto de Salud San Pedro, en la
jurisdiccién del Hospital La Caleta. El mercado San Pedro limitapor el Norte con el Distrito
de Coishco, L.E. Teresa Gonzales de Fanny, por el Sur con L.LE. Mariano Melgar, A.H
Esperanza Alta y Baja, por el este con la comisaria San Pedro, por el oeste con la parroquia

Santa Rosa de Lima, Universidad Particular San Pedro, Vivero Forestal.
Frente a lo expuesto se considero plantear el siguiente problema:

¢Existe relacion entre el estilode vida y los factores biosocioculturales de los adultos

maduros del Asentamiento Humano Balcén de Chimbote — Chimbote, 2023?




Esta investigacion se realiz6 con el proposito de aportar conocimientos sobres los
estilos de vida y los factores biosocioculturales, a las personas, a los profesionales que
trabajan en el Puesto de Salud San Pedro, asi como tambiéna las autoridades regionales de
salud y de trabajo, ya que brindara una nueva perspectiva, sobre los temas que deben ser

tratados con mayor frecuencia.

Por otro lado, este estudio genero informacidn sobre los estilos de vida de los adultos
maduros y si existe una relacién con algunos de los factores biosocioculturales, por lo cual
puede servir como antecedente para futuras investigaciones que aborden temas similares, y
también representa un aporte para la sociedad y las personas que estén relaciones en temas

de salud publica.

Con esta investigacion es posible obtener un gran nimero de beneficios, debidoa que
se sabe que los estilos de vida de las personas pueden ser modificablesa lo largo de su vida,
por esta razén, resulta importante seguir investigando acerca de los estilos de vida y los
factores biosocioculturales que influyen en las personas, y asi poder desarrollar sesiones

educativas eficaces.
Para dar respuesta al problema, se plante6 el siguiente objetivo general:

Determinar la relacion entre el estilo de vida y factores biosocioculturales de los

adultos maduros del Asentamiento Humano Balcon de Chimbote — Chimbote.

Para poder llegar acumplir el objetivo general se planted los siguientes objetivos especificos:

Identificar el estilode vida de los adultos maduros del Asentamiento Humano Balcén
de Chimbote — Chimbote.

Identificar los factores biosocioculturales. Sexo, grado de instruccion, religion, estado

civil, ocupacion e ingreso econdmico de los adultos maduros del Asentamiento Humano

Balcén de Chimbote — Chimbote.




Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedente Internacionales

Peralta A, et al. (12) en su tesis titulada: “Estilo de vida relacionado con la
salud del adulto con enfermedades cronicas no transmisibles Espafia,
2019”. Tuvo como objetivo general evaluar el estilo de vida mediante la
aplicacion del metaparadigma de Nola J. Pender en los adultos mayores con
enfermedades cronicas no transmisibles que acuden al centro de salud Ricaurte.
La metodologia es descriptiva de corte transversal. Se concluyo que el género
femenino es predominante con 76% en presentar hipertension arterial, y en la
actividad fisica, el ingreso economico es mayor en los hombres y la edad son los
factores en alterar los estilos de vida.

Serrano, M (13) en su tesis titulada: “Estilo de vida y estado nutricional del
adulto del centro de salud VVenezuelade laciudad de Machala, 2019”. Tuvocomo
objetivo general determinar larelacidn que existe entre el estilo de vida y el estado
nutricional del adulto del centro de salud “Venezuela”. La metodologia es
descriptiva de corte transversal. Se concluy6 que més de la mitad son de sexo
femenino, la mayoria tienen educacion basica, la mayoria tienen estilos de vida
no saludable por lo tanto la mitad tienen sobrepeso y menos de la cuarta parte
tiene un estado nutricional normal, por lo tanto, no existe relacion entre estilo de
vida y el estado nutricional de los adultos.

Toapaxi E, et al. (14) en su tesis titulada: “Influencia del estilo de vida en
el estado de salud de los adultos. Ecuador; 2020”. Tuvo como objetivo general
analizar el estilo de vida y su influencia en el estado de salud de los adultos
mayores del Sector la Union, Provincia de Cotopaxi, Ecuador. La metodologiaes
de estudio cuantitativo, correlacional, transversal, con una muestra censal de 35
adultos mayores. Se concluy6 que la poblacién mantiene un estilo de vida
adecuado, sin embargo, se evidencio debilidades que se deben fortalecer con

actividades educativas de promocion de salud como el poco consumo frutas y

verduras, habitos cafeicos frecuentes.




2.1.2. Antecedente Nacionales

Acosta R. (15) en su tesis titulada “Estilo de vida y factores
biosocioculturales en el adulto maduro. Pueblo Joven La Esperanza
Baja_Chimbote, 2018”. Tuvo como objetivo general determinar larelacion entre
el estilo de vida y los factores biosocioculturales del adulto maduro del Pueblo
Joven la Esperanza Baja _Chimbote, 2018. La metodologia es cuantitativa, de
corte transversal de disefio correlacional. Se concluy6 que en relacion con los
factores biosocioculturales tenemos que la mayoria son de sexo femenino, de
religién catélica, amas de casas. Mas de la mitad tienen grado de instruccién
secundariaincompleta, ingreso econémico de 600 a 1000 soles. Menos de la mitad
son convivientes. No se logro aplicar la prueba chi cuadrado y probar la relacion
entre las variables estilo de vida y factores biosocioculturales, ya que mas del 20
% de las frecuencias esperadas son mayores que 5.

Yajahuanca A. (16) en su tesis titulada “Estilo de vida y factores
biosocioculturales del adulto en el caserio Cabeza _ Huancabamba _ Piura,
2022”. Tuvo como objetivo general determinar la relaciénentre el estilo de vida
y factores biosocioculturales del adulto en el caserio Cabeza _ Huancabamba _
Piura, 2022. La metodologia es cuantitativa, descriptiva no experimental con
disefio de doble casilla. Se concluyo que si, existe relacion estadistica entre el
estilo de vida y factores biosocioculturales de edad, estado civil e ingreso
econdmico. Sin embargo, se determind que no existe relacion estadisticamente
significativaentre el estilo de viday los factores biosocioculturales de sexo, grado

de instruccién, religion y ocupacion.

Ramirez R. (17) en su tesis titulada “Estilos de vida y factores
biosocioculturales de los adultos de la comunidad de Huacran_Anta_Ancash,
2023”. Tuvo como objetivo general determinar la relacion de los estilos de vida
y los factores biosocioculturales de los adultos de la comunidad de Huacran _
Anta _ Ancash, 2023. La metodologia es cuantitativa, descriptiva correlacional
con disefio de doble casilla. Se concluyo que la mayoriatienen estilos de vida no
saludables; los factores biosocioculturales, mas de la mitad tienen entre 36-59

afios, menos de lamitad tienen primariaincompleta, lamayoria son cat6licos, mas

de la mitad son solteros, menos de la mitad son obrero, y mas de la mitad tienen




2.1.3.

ingresos de entre 100-599 soles. Al realizar la Prueba de Chi Cuadrado se
encontro que existe relacion estadisticamente significativa entre los estilos de vida

y factores biosocioculturales.
Antecedentes Locales o regionales

Ruiz D. (18) ensu tesis titulada “Estilo de vida y factores biosocioculturales
en el adulto maduro en el pueblo joven El Porvenir zona A- Chimbote,
2018”. Tuvo como objetivo general determinar la relacién entre estilo de vida y
factores biosocioculturales del adulto maduro enel pueblo joven El Porvenir zona
A. La metodologia es cuantitativa, de corte transversal, disefio descriptivo
correlacional. Se concluyd la mayoria tiene estilo de vida saludable y un
porcentaje minimo no saludable, en relacion con los factores biosocioculturales
la mayoria son mujeres, de religion catolica, son ama de casa con un ingreso
economico de 500 soles, y no existe relacion estadisticaentre el estilo de vida con

el sexo y lareligion.

Moreno E. (19) en su tesis titulada “Estilo de vida y factores
biosocioculturales en el adulto maduro. Asentamiento Humano Casuarinas del
Sur — Nuevo Chimbote, 2019”. Tuvo como objetivo general determinar la
relacion entre estilo de vida y factores biosocioculturales del adulto maduro en el
Asentamiento Humano Casuarinas del Sur — Nuevo Chimbote, 2019. La
metodologia es cuantitativa, disefio descriptivo correlacional. Se concluy6 que
casi la totalidad lleva un estilo de vida no saludable, son de sexo femenino, menos
de la mitad tiene secundaria, son catolicon, son convivientes, su ingreso es de 650

a 850 soles, no cumple para hacer la prueba de chi cuadrado.

Aniceto Z. (20) en su tesis titulada “Estilos de vida y factores
biosocioculturales de los adultos del distrito de Caraz — Ancash, 2020”. Tuvo
como objetivo general determinar los estilos de vida y factores biosocioculturales
en los adultos del distrito de Caraz — Ancash, 2020. La metodologia es
cuantitativa, descriptiva correlacional de disefio transversal no experimental. Se

concluy6 que existe relacion directa 'y estadisticamente significativa entre los

factores biosocioculturalesy el estilo de vida de los adultos del distrito de Caraz.




2.2. Bases teoricas

El presente estudio se fundamenta en el modelo de promocién de la salud de Nola
Pender y en el modelo de salud de Marc Lalonde, en tanto, ellos precisan sobren los

eventos de la salud que influye en el desarrollo y comodidad del ser humano.

Nola pender fue una teorista de enfermeria, donde en 1982 desarrollo el modelo
de promocion de la salud, donde nos indica sobre las medidas preventivas, asi como
también las funciones fundamentales para la prevencion de enfermedades sobre el
autocuidado, donde analiza a las personas sus fortalezas, capacidades y la toma de
decisiones concerniente a su salud (21).

Nola pender se centra en la educacion que se ofrece o brinda a la persona sobre
las medidas de cuidado y como llevar un estilo de vida saludable, el fin del modelo es
integrar a la personay al enfermero sobre las conductas que influyen en el bienestar de
la persona, y el enfermero es el principal alentador o motivador para que las conductas

sean positivas (21).

Asi mismo Nola Pender considera 6 dimensiones dentro del estilo de vida las cuales

son:

Alimentacion: Es la base principal para llevar una calidad de vida y salud
adecuada, una dieta sana favorece a la persona en su crecimiento y desarrollo, en esta
etapa existe los riesgos para la salud, debido a la falta de tiempo en estudiantes,

trabajadores, a la hora de su alimentacion (22).

Actividad fisica y ejercicio: Es una parte fundamente en el estilo de vida desde
nifios paraun desarrollo bueno, debido a que a esa edad los padres son los que fomentan
una alimentacion saludable o no saludable, asi como tambiénel ejercicioy la actividad
de la persona, puesto que a lo largo de sus vidas esas conductas le ayudaran o

perjudicaran a la persona como es el sedentarismo.

Manejo de estrés: Son todos los problemas que tiene una persona ya sean
familiares, personales o sociales, que llevan a la persona a padecer de estrés, para ello
es importante la relajacion como tomar un bafio, escuchar masica, practicar yoga entre

otros como también poder identificar cual es la causa que provoca estrés a la persona y

tratarlo a tiempo.




Apoyo interpersonal: Es la interaccidn con otras personas, las cuales se pueden
basar en las emociones, sentimientos, donde la persona adquiere personalidad, confianza
y seguridad, cuando no se da la interaccidn con otras personas pueden provocar rechazo,
aislamiento y rebeldia, por eso es importante que los padres brinden desde pequefios

seguridad y apoyo a cada integrante de su familia.

Autorrealizacion: Son todos los recursos internos de una persona, para llegar a ser
alguien y trascender en la vida, como el obtener logros, tener una sensacion de armonia
y tranquilidad ser solidario con sus compafieros para que pueda desarrollarse como
persona.

Responsabilidad en salud: Son todas las acciones que implica a una persona a
llevar una vida saludable o no saludable y poder diferencias sobre los malos habitos para

poder ser cambiados o reducidos para evitar la mortalidad o morbilidad en la persona.

MODELO DE PROMOCION DE LA SALUD

Caracteristicas Cogniciones y afectos RisilGids
y Experiencias relativos a la conducta conductual
individuales especifica
S| Percepcion
: Demandas
dde bleneﬁq'os (bajo control)
Conducta € 1a accion (yl preferenlc)ias
i alto control) en
revia Y .
relgcionada Percepcion competencia en el
— de barreras el momento
para la accion
Percepcion
] de auto-eficacia
Caciarek | | Afectos relacionados | _|
ST para un plan PROMOTORA
*Bioldgicos  mEEp| de accion DE LA SALUD
ePsicologicos
«Socioculturales Influencias = I\
personales
Influencias | 4
situacionales

Fuente: Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender, 1996.




En la primera columna hace referencia a las caracteristicas y experiencias
individuales a las conductas previas que se refiere aexperiencias anteriores que pudieran
tener efectos directos e indirectos con las conductas de promocion de la salud. También
describe los factores personales, bioldgicos, psicolégicosy socioculturales, los cuales
de acuerdo con este enfoque son predictivos de una cierta conducta, y estan marcados
por la naturaleza de la consideracion de la meta de las conductas (23).

En la segunda columna primero hace referencia a las conductas previas
relacionadas a los beneficios percibidos por la accion, los resultados positivos
anticipados que se produciran por la conducta en la salud; el segundo es por las barreras
percibidas paralaaccion, sefiala las desventajas, obstaculos, compromiso en la conducta
real, el tercer concepto es la auto eficacia percibida, refiere ala conducta de uno mismo,
ante una accién o situacion real, el cuarto componente es el afecto relacionado con el
comportamiento, pensamientos positivos, negativos, de la persona, el quinto concepto
habla de las influencias interpersonales, son las acciones que tienen para cambiar sus

conductas en su entorno.

En la Tercera columna son los componentes que se relacionan e influyen en la
adopcion de un compromiso para un plan de accion, que constituye el precedente para
el resultado final deseado, es decir para la conducta promotora de la salud; se consideran
aquellas conductas alternativas sobre las que los individuos tienen un bajo control
porque existen contingentes del entorno, como el trabajo, responsabilidades del cuidado
de lafamilia, laconducta promotorade lasalud, éstaes el punto en lamirao la expresion
de laaccion dirigidaa los resultados de la salud positivos, como el bienestar 6ptimo, el

cumplimiento personal y la vida productiva.
Asimismo, Nola Pender considera 4 metaparadigmas.

Persona: Donde las personas definen o crean sus propias condiciones de vida,

para su crecimiento sea aceptable, donde optan por buscar su optima conducta (24).

Cuidado o enfermeria: La enfermeratiene como primera linea la promociénde
la salud en cuanto a los cuidados de las personas mediante estrategias promocionales

que puedan llegar a cada persona y les pueda ayudar en su salud.

Salud: Se basa en los factores que influyen en la salud de la persona en su

conducta sanitaria, este modelo se basa en la educacién para llevar una vida saludable.
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Entorno: Cada persona interactia en su propio entorno biopsicosocial,

interpersonal que influyen en el transcurso de vida para el cambio en sus conductas.

Otro de los modelos que sustenta la investigacion es de Marc Lalonde (25) es el
modelo de los determinantes de lasalud, donde habla del estilo de vida, medio ambiente,
social y la biologia humana, fue un abogado, politico y ministro, también recibio
reconocimientos, fue miembro de la asamblea legislativa de Ontario, fue un lider en
orientar sobre prevencion, ese informe tuvo un gran impacto en todo el mundo en la

salud de las personas.

Para Marc L (26) los estilos de vida en el campo de la salud son determinantes
que afectala salud del individuo, debido a que si el estilo de vida es favorable obtendra
un grado en su salud mas alto a comparacional que lleva un estilo de vida desfavorable
que puede llegar aenfermarse. Debido a que lasalud se compone de segmentos flexibles
como la biologia humana, medio ambiente, estilo de vida y organizacion de la atencion
de la salud. Asimismo, el estilo de vida representael conjunto de decisiones que adopta
una persona respecto a su propia salud y sobre todo a las decisionesy el control sobre

ella.

Marc Lalonde (27) hace mencion que los estilos de vidas son cada decision que
una personatoma en el transcurso de su vida concerniente a su salud, ya que es el Gnico
que tiene el control de su salud, en los cuales estan los habitos personales cuando son
malos causan dafio a la salud, pudiendoles llevar a presentar enfermedades o la muerte.
En su modelo una perspectiva de la salud ha sido uno de los logros més importantes
para Canada desde publicaciénen 1974, tuvo un efecto transformador entodo el mundo

respecto a la salud, donde muestras cuatros items importantes para la salud que son:

(biologia humana, medio ambiente, estilo de vida y atencion sanitaria).




Determinantes para la salud

Biologia Humana Medio Ambiente Estilo de Vida Sistema Sanitario

Importancia del factor Gasto publico en cada
en la salud factor

M Bidlogia Humana

W MedoAmbiente
Estlode vida

M Sistema Sanitario

W Bidogla Humana

W MedoAmbiente
Estlo de Vida

M Sistema Sanitario

Datos del
estudio 1977,
en USA

Fuente: Modelo canadiense de Lalonde, 1974

En el modelo de los determinantes de la salud tiene 4 dimensiones que son:

Biologiahumana: Trata de la inclusion de los aspectos fisicos y mentales, asi como
la genética, tiene que ver mucho con el envejecimiento prematura en algunas de las
personas, y la maduracién mental también, ya que cada persona tiene un organismo
bioldgico unico e independiente, en su cuerpo (27).

Medio ambiente: Engloba los factores relacionados a la salud donde las personas
no tienenel control, porque ninguna persona puede sabery garantizar que los alimentos
gue consumen son puros Yy actos para el consumo humano, y que el agua es limpiaya
que no se sabe si la evacuacion de los desechos humanos es procesados correctamente
y no son desechados en las aguas que después van a parar para el consumo de las
personas.

Estilo de vida: Son todas las decisiones, conductas y actitudes que toma cada

persona entorno a su salud, siendo estos habitos favorecer o perjudicar la salud de la
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persona.

Sistema sanitario: Se refiere a la atencion sanitaria que menciona la medicina,
enfermeria, y otros servicios sanitarios, donde cada uno se encarga de obtener sus
propios recursos, para cubrir los tratamientosde diferentes tipos de enfermedades, pero

esto se puede prevenir en la etapa del nivel preventivo promocional.

2.2.1. Bases conceptuales
Estilo de vida son las conductas de una persona tanto en la alimentacion
como en la actividad fisica, relaciones personales, el afecto esto implica para los

habitos buenos y malos de cada persona (28).

Factores biosocioculturales se refiere a los factores bioldgicos, sociales y
culturales de una persona como el sexo, la edad, estado nutricional, actividad
fisica, estos factores también influyen en los estilos de vida de las personas y su
salud tanto emocional como fisica (29).

Adultos maduros son todas las personas mayores de edad, donde empiezan
a tener mayores responsabilidades, comenzando con el adulto joven (18 a 40
afios), en esta etapa son todas las expectativas de un futuro, donde la persona va
descubriendo a que se quiere dedicar, los logros que quiere lograr la vida que
quiere tener y muchos no llevan una vida saludable, en el adulto maduro de (40 a
60 afios), en esta etapa las personas estan mejor preparadas, donde busca bienestar
y tranquilidad, también empiezan a cuidar mejor su salud, en el adulto mayor de
60 afios a mas, en esta etapa a las personas les gusta mantenerse proactivos, y

tratan de llevar una vida saludable en muchos de los casos (30).
2.3. Hipotesis

Ha. Existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y
factores biosocioculturales de los adultos maduros del Asentamiento Humano Balcén
de Chimbote — Chimbote, 2023.

Ho. No existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y

factores biosocioculturales de los adultos maduros del Asentamiento Humano Balcén
de Chimbote — Chimbote, 2023.




I1l. METODOLOGIA

3.1. Nivel, tipo y disefio de investigacion
e Tipo de investigacion

Cuantitativa: Esta investigacion se basd mediante nimeros, para probar
algunateoria o hecho, por medio de preguntas cerradas, donde requiere una muestra
grande, para buscar resultados estadisticos para que puedan definir la relacion entre
el problemay los factores (31).

Descriptivo: Se uso para describir larelacionar de una variable con su estudio,
ya que se centra en responder preguntas sobre el que, el donde, el cuando o el como,
ya que los datos recopilados son las respuestas de las propias personas encuestadas
(32).

e Nivel de la investigacion

Transversal: Es esta investigacion se recolecto en un tiempo determinadoy se

puede medir, como relacionarlo y no relacionarlo (33).
e Disefio de la investigacion

Correlacional: Sirvié para saber la relacion estadistica de dos variables de

estudio, ya sea en un entorno cerrado o publico (34).
3.2. Poblacion y muestra

Poblacion: Esta conformado por 250 adultos maduros del asentamiento humano
Balcon de Chimbote.

Muestra: Esta conformado por 153 adultos maduros del asentamiento humano
Balcon de Chimbote, que se hall6 mediante la utilizacion de la formula probabilistica
(Anexo 1).

Unidad de analisis

Cada adulto maduro del asentamiento humano Balcon de Chimbote que forman parte
de la muestra y responden a los criterios de la investigacion.

Criterios de Inclusion

Adulto maduro que vive por mas de 1 afio a mas en el lugar.

Adulto maduro que acepte participar en el estudio.

Adulto maduro que disponga del tiempo para participar en el estudio.

Criterios de Exclusién

Adulto maduro que tenga algun problema de trastorno mental.




Adulto maduro que tenga algun problema de comunicacion.

3.3. Variables. Definicion y operacionalizacion

ESTILO DE VIDA DEL ADULTO MADURO
Definicion conceptual:

El estilo de vida, son los comportamientos que una persona, desarrollaa lo largo
de su vida, en los cuales comprende la alimentacion, actividad fisicay socializacion que

definen un estilo de vida saludable o no saludable (35).

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DEL ADULTO MADURO
Definicién conceptual

Son las circunstancias de la persona, los cuales no pueden ser modificados, los

factores son: sexo, edad, grado de instruccion, estado civil, religidn, ocupacion e ingreso

econdémico (36).




VARIABLE DEFINICION OPERATIVA DIMENSIONES INDICADO | ESCALA DE CATEGORIAS O
RES MEDICION VALORACION
La variable fue medida mediante un | Alimentacién Estilo de vida Estilo de vida saludable:
cuestionariotipo Likert de 25 itemsa los saludable 75 — 100 puntos
Variable 1 | adultos maduros del asentamiento | Actividad y Nominal
humano Balcon de Chimbote. Esto nos | ejercicio
Estilo de vida | permitié conocer en sus diferentes Estilo de vida no
dimensiones si llevan un estilo de vida | Manejo del estrés | Estilo de vida saludable: 25 — 74 puntos
saludable o un estilo de vida no no saludable
saludable. Apoyo
interpersonal
Autorrealizacién
Responsabilidad en
salud
La variable fue medida a través de un | Factores bioldgicos | Sexo Nominal Masculino Femenino
cuestionario a los adultos maduros del
asentamiento humano Balcon de Grado de | Ordinal Analfabeto
Variable 2 | Chimbote. Esto nos permitid conocer los | Factores culturales | instruccién Primaria
diferentes factores biosocioculturales Secundaria
Factores Superior
biosociocultu
rales Religién Nominal Catolico
Factores sociales Evangélico
Otros
Estado civil | Nominal Soltero




Ocupacién

Ingreso
econdmico

Nominal

De razon

Casado
Viudo
Conviviente
Separado

Obrero
Empleado
Ama de casa
Estudiante
Otros

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




3.4 Técnica e instrumentos de recolecciéon de informacién

Técnicas

En la presente investigacion se utilizo laentrevistay la observacion parala aplicacion del

instrumento.

Instrumento

En la presente investigacion se utilizd 2 instrumentos para la recoleccion de la

informacion que se detallan a continuacion:

Instrumento N°01

Escala del Estilo de vida Instrumento elaborado en base al Cuestionario de estilo de vida

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

Diaz, R; Reyna, E. Para medir el estilo de vida a traves de sus dimensiones: alimentacion,

actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo interpersonal, autorrealizacion y

responsabilidad en salud (Anexo 3).

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

¢ Alimentacion saludable, actividad y ejercicio, manejo del estrés, responsabilidad en
salud, apoyo interpersonal, y autorrealizacion. Alimentacion: items 1, 2, 3, 4, 5, 6,
constituidas por interrogantes sobre la alimentacion que consume el adulto.

e Actividad y Ejercicio: items 7 y 8, constituidas por interrogantes sobre la regularidad
de ejercicio que realiza el adulto.

e Manejo del Estrés: items 9, 10, 11, 12, constituidas por interrogantes sobre las
actividades que realiza para manejar situaciones de estrés.

e Apoyo Interpersonal: 13, 14, 15, 16, constituidas por interrogantes sobre las redes
sociales que mantiene el adulto y le proporcionan apoyo. Autorrealizacion: 17, 18, 19,
constituidas por interrogantes sobre actividades que mejoran su satisfaccion personal.

¢ Responsabilidad en Salud: 20, 21, 22, 23, 24, 25, constituidas por interrogantes sobre
actividades que realiza el adulto para favorecer su salud Cada item tiene el siguiente
criterio de calificacion

NUNCA: N=1

AVECES: V=2

FRECUENTEMENTE: F=3

SIEMPRE: S=4

En el item 25 el criterio de calificacion el puntaje es N=1; V=2; F=3; S=4
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PUNTAJE MAXIMO: 100 puntos
75 a 100 puntos saludable

25 a 74 puntos no saludable

Instrumento N° 02

Cuestionario sobre factores biosocioculturales del adulto maduro. Elaborado por

Delgado, R.; Diaz, R.; Reyna, E, modificado por; Reyna E, en Universidad Catdlica Los

Angeles de Chimbote, para fines de la presente investigacion. (Anexo 3).

Est4 constituido por 7 items distribuidos en 4 partes:

e Datos de ldentificacion, donde se obtiene las iniciales o seudénimo de la persona
entrevistada (1 items).

e Factores Bioldgicos, donde se determina el sexo (1 items).

e Factores Culturales, donde se determina la escolaridad y la religion (2items)

e Factores Sociales, donde se determina el estado civil, la ocupaciéon y el ingreso
econdémico (3 items).

Control de Calidad de los datos:

Validez externa: Se asegur6 la validez externa por juicio de expertos presentando el
instrumento a cuatro (4) expertos en el &rea a investigar, quienes con sus sugerencias se

brindan mayor calidad y especificidad a los instrumentos (37).

Validez Interna: Paralavalidez interna, se aplicé la formulade Pearson para determinar
la relacion entre dos variables, debe encontrar el valor del coeficiente, que puede oscilar
entre -1,00 y 1,00. Se aplicé la formula en cada uno de los 25 items. Se obtuvo un r >
0.20, lo cual indica que el instrumento es valido (37). (Anexo 4)

Confiabilidad: Semidi6y garantizé mediante la prueba de Alpha de Crombach va de 0
a 1. Mayor fiabilidad cuando se acerca a 1, menor fiabilidad o consistencia cuando se

acerca a cero y el método de division en mitades; donde se aplicé ambos instrumentos;

estilos de vida y factores biosocioculturales, se obtuvo el puntaje de 0.794 (38). (Anexo
5)




3.5. Método de andlisis de datos
Procedimientos de la recoleccion de datos:

Para este trabajo se tomaron los siguientes puntos para la recoleccion de los datos:

e Se le inform¢ a cada uno de los adultos maduros del Asentamiento Humano
Balcén de Chimbote y se les explicara que todos los datos recaudados se
mantendran en privado.

e Secoordin6 un diapara la aplicacion del instrumento con los adultos maduros del
Asentamiento Humano Balcon de Chimbote.

e Luego se procedio en la ejecucidn del instrumento a cada uno de los adultos
maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote.

e Se realizo la lectura del instrumento a cada uno de los adultos maduros del
asentamiento humano Balcon de Chimbote.

e Se aplico la entrevista personalmente a los adultos maduros del asentamiento
humano Balcon de Chimbote, en un periodo de 10 minutos como minimo.

Analisis y Procesamiento de los datos

Todos los datos se ingresaron a una base de datos de Microsft Excel para luego
ser exportados a una base de datos SSPS 25.0, para su respectivo procesamiento.

Para el andlisis de los datos se construyeron tablas de distribucion de frecuencias

absolutas y relativas porcentuales. Asi como sus respectivos graficos estadisticos.

3.6. Aspectos eticos
Estos principios éticos estdn considerados en el reglamento de integridad
cientifica de la Universidad los Angeles de Chimbote, y toda la investigacion que se
llevo a cabo, tanto del tema elegido como del método seguidoy que los resultados que

se pueden tener sean éticamente posible, respetando la dignidad de la persona (39).

Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: En esta
investigacion se respetd y protegi6 la dignidad, privacidad y la diversidad cultural de
la persona.

Cuidado del medio ambiente: Durante toda la investigacion se respeto el

entorno, la proteccidn de las especies y preservaciony proteccion de la biodiversidad

y naturaleza, fueron respetadas y cuidadas.




Libre participacion por propia voluntad: Se considerd este principio porgue
cada persona que participo fue informada de los propdsitos y fines de la investigacion
en la que participaron de una manera libre.

Beneficencia, no maleficencia: En esta investigacion todos los hallazgos
encontrados, fueron asegurados para que no causen dafio a la persona respetando su
privacidad, y poder disminuir situaciones adversas.

Integridad y honestidad: Esta investigacion permitié la objetividad,
imparcialidad y transparencia de todos los datos recaudados por el investigador.

Justicia: El investigador fue justo con cada persona dandoles el mismo trato en

todo el proceso de la investigacion.




IV. RESULTADOS

TABLA 1

ESTILO DE VIDA DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO
HUMANO BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

Estilos de vida N Porcentaje
Saludable 66 43,1%
No Saludable 87 56,9%
Total 153 100,0%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborado por Walker, Sechrist y Pender, modificado por Delgado, R; Diaz,

R; Reyna, E. Aplicado a los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.

FIGURA 1
ESTILO DE VIDA DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO
HUMANO BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

M Saludable

M No saludable

Fuente: Escala de estilo de vidaelaborado por Walker, Sechrist y Pender, modificado por Delgado, R; Diaz,
R; Reyna, E. Aplicado a los adultos maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote - Chimbote,
2023.




TABLA 2

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DE LOS ADULTOS MADUROS DEL
ASENTAMIENTO HUMANO BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

FACTORES BIOLOGICOS

Sexo N %
Masculino 63 41,2%
Femenino 90 58,8%
Total 153 100,0%
FACTORES CULTURALES

Grado de Instruccién N %
Analfabeto 1 0,7%
Primaria 13 8,5%
Secundaria 121 79,1%
Superior 18 11,7%
Total 153 100,0%
Religién N %
Catdlico 105 68,6%
Evangélico 27 17,6%
Otras 21 13,8%
Total 153 100,0%
FACTORES SOCIALES

Estado civil N %
Soltero 4 2,6%
Casado 28 18,3%
Viudo 0 0,0%
Conviviente 103 67,3%
Separado 18 11,8%
Total 153 100,0%
Ocupacion N %
Obrero 45 29,4%
Empleado 37 24,2%
Ama de casa 66 43,1%
Estudiante 0 0,0%
Otros 5 3,3%
Total 153 100,0%
Ingreso econémico N %
Menor de 400 soles 1 0,7%
De 400 a 650 soles 5 3,3%
De 650 a 850 soles 15 9,8%
De 850 a 1100 nuevos soles 112 73,1%
Mayor de 1100 nuevos soles 20 13,1%
Total 153 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicadoa

los adultos maduros del asentamiento humano Balc6n de Chimbote - Chimbote, 2023.
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FIGURA 2

SEXO DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO
BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

B Masculino

B Femenino

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a

los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.

FIGURA 3

GRADO DE INSTRUCCION DE LOS ADULTOS MADUROS DEL
ASENTAMIENTO HUMANO BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

B Analfabeto
M Primaria
m Secundaria

Superior

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a
los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.
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FIGURA 4

RELIGION DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO
BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

M Catdlico
M Evangélico

M Otras

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a
los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.

FIGURA 5

ESTADO CIVIL DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO
HUMANO BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

M Soltero

H Casado

m Viudo
Conviviente

M Separado

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a

los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.
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FIGURA 6

OCUPACION DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO
BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

H Obrero

B Empleado

M Ama de casa
Estudiante

B Otros

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a

los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.

FIGURA 7

INGRESO ECONOMICO DE LOS ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO
HUMANO BALCON DE CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

B Menor de 400 soles

M De 400 a 650 soles
M De 650 a 850 soles

De 850 a 1100 nuevos soles

73,1%

B Mayor de 1100 nuevos soles

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales, elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a
los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote - Chimbote, 2023.
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TABLA 3

RELACION ENTRE FACTOR BIOLOGICO Y ESTILO DE VIDA DE LOS
ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO BALCON DE
CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

Estilo de vida
Sexo Saludable No saludable Total
Masculino n 19 44 63 X2=7,355; 1 gl
0 0 0, 0
% 12,4% 28,8% 41,2% p=0,007 <0,05. Si
n 47 43 90 . .,
Femenino existe relacioén
% 30,7% 28,1% 58,8% o
estadisticamente
Total n 66 87 153
% 43.1% 56,9% 10000  Significativa

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R; y escalade
estilos de vida, elaborado por Walker, Sechrist, Pender y modificado por Diaz R; Reyna E; Delgado R; (2008).
Aplicado a los adultos maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote - Chimbote, 2023.

TABLA 4

RELACION ENTRE FACTORES CULTURALES Y ESTILO DE VIDA DE LOS

ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO BALCON DE
CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

Estilo de vida
Grado de instruccion Saludable No saludable Total
Analfabeto n 0 1 1 X2=0,961; 3 gl
% 0,0% 0,7% 0,7% p=0,811 >0,05.
o n 6 7 13 .
Primaria No existe
% 3,9% 4,6% 8,5% »
relacion
S dari n 53 68 121
ecundaria isti
% 34.6% 44.4% 79.1% estadisticamente
_ 0 7 11 18 significativa
Superior
% 4.6% 7,2% 11,7%
Total n 66 87 153

% 43,1% 56,9% 100,0%




Estilo de vida

Religion Saludable No saludable Total X2=0,497; 2 gl
Catolico n 45 60 105 p=0,780 >0,05.
% 29,4% 39,2% 68,6% No existe
] n 13 14 27 .
Evangélico relacion
% 8,5% 9,2% 17,6% e
estadisticamente
ot n 8 13 21
ras significativa
% 5,2% 8,5% 138% O
Total n 66 87 153
% 43,1% 56,9% 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R; y escalade
estilos de vida, elaborado por Walker, Sechrist, Pender y modificado por Diaz R; Reyna E; Delgado R; (2008).
Aplicado a los adultos maduros del asentamiento humano Balc6n de Chimbote - Chimbote, 2023.

TABLA 5

RELACION ENTRE FACTORES SOCIALES Y ESTILO DE VIDA DE LOS
ADULTOS MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO BALCON DE
CHIMBOTE - CHIMBOTE, 2023

Estilo de vida
Estado civil Saludable No saludable Total
Soltero n 3 1 4 x2=0011' 1 gl
n 11 17 28 .
Casado No existe
% 7,2% 11,1% 18,3% y
relacion
Convivient n 47 56 103
onviviente estadisticamente
% 30,7% 36,6% 67,3%
n 5 13 18 significativa
Separado
% 3,3% 8,5% 11,8%
Total n 66 87 153
% 43,1% 56,9% 100,0%
Estilo de vida
Ocupacion Saludable No saludable Total X2=10,192; 3 gl
Obrero n 15 30 45 p=0,017 <0,05. Si
% 9,8% 19,6% 29,4%

existe relacion

Empleado n 12 25 37




% 7,8% 16,3% 24,2% estadisticamente
n 38 28 66 ionificati
Ama de casa significativa
% 24,8% 18,3% 43,1%
n 1 4 5
Otras
% 0,7% 2,6% 3,3%
Total n 66 87 153
% 43,1% 56,9% 100,0%
Estilo de vida
Ingreso econémico Saludable No saludable Total
Menor de 400 soles n 0 1 1 x2=3673; 4 gl
0 0, 0, 0,
% 0,0% 0,7% 07%  1-0.452 50,05,
n 4 1 5 .
De 400 a 650 soles No existe
% 2,6% 0,7% 3,3% »
relacion
De 650 a 850 sol " ° ) =
e a soles estadisticamente
% 3,9% 5,9% 9,8%
n 48 64 112 significativa
De 850 a 1100 nuevossoles
% 31,4% 41,8% 73,1%
Mayor de 1100 nuevos n 8 12 20
soles % 5,2% 7,8% 13,1%
Total n 66 87 153
% 43,1% 56,9% 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores biosocioculturales elaborado por Diaz R; Reyna E; Delgado R; y escalade
estilos de vida, elaborado por Walker, Sechrist, Pender y modificado por Diaz R; Reyna E; Delgado R; (2008),

Aplicado a los adultos maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote - Chimbote, 2023.




DISCUSION

Tabla 1

En cuanto a los resultados de estilo de vida de los adultos maduros del asentamiento
humano Balcon de Chimbote. De un total de 100% (153) adultos maduros encuestados,
referente al estilo de vida nos dice que el 43,1% (66) presentaun estilo de vida saludable, y

un 56,9% (87) tiene un estilo de vida no saludable.

Se observa en esta investigacion que los adultos maduros del asentamiento humano
Balcon de Chimbote, més de la mitad tienen un estilo de vida no saludable, esto se debe a
que no cuentan con muchainformacion del tema constantemente, para que puedan mantener
un estilo de vida saludable por medios de campafias de salud educativas, para prevenir tanto
en su estado fisico, mental y social, actualmente su forma de adaptarse en cuanto a su
alimentacion es que no toman conciencia sobre los problemas que trae el llevar un estilode
vida no saludable aunque saben que si es necesario consumir frutas o verduras muy
frecuentemente, pero la mayoria manifestaron que no pueden, por las labores que realizan
no tienen tiempo de mantener un estilo de vida saludable. En la actualidad algunas de las
personas adultas maduras conocen que son los estilos de vida saludables, pero no lo aplican
en su vida diaria'y solo un porcentaje lleva un estilo de vida saludable. El estilo de vida es
no saludable en los adultos maduros, y es muy probable que mas adelante tengan problemas
de salud.

Asimismo, segin Nola Pender (21) el estilo de vida no saludable influye en el bienestar
fisico, mental y social de las personas, debido a que no tienen buenas conductas y actitudes
para mantener su cuerpo sano, los estilos de vida no saludable tienen relacion con la
alimentacion, la actividad y ejercicio, el manejo del estrés, dimension de apoyo
interpersonal, la autorrealizacion y responsabilidad en salud, porque las relaciones sociales
positivasy el apoyo, puede contribuir al bienestar emocional y social de cada persona a lo

largo de su vida. Por eso los estilos de vida son importantes en la vida de cada persona.

Por ello los estilos de vida son formas de vida de cada persona, asi como sus conductas,
comportamientos, actitudes cotidianas o patrones que realizan, para mantener el cuerpo y
mente de una manera adecuada. También la alimentacion adecuada nos permite llevar una
dieta equilibrada, para que el organismo utilice todos los nutrientes adecuados para el

correcto funcionamiento del metabolismo (40).
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Los estilos de vida no saludable de los adultos maduros pueden llevar a que padezcan
hipertension arterial, ya que su alimentacion son comidas con altos niveles de sodio y
azucares refinadas, el consumo de grasas saturadas, comidas rapidas procesadas, alimentos
fritos en abundante aceite, las bebidas con altos niveles de aztcar como las gaseosas, jugos,
bebidas envasadas, pueden elevar la presion arterial, ademas de la poca ingesta de alimentos
como las frutas, verduras, alimentos ricos en fibra, que perjudicana su salud, llevar un estilo
de vida sedentaria puede provocar que la persona sufra de sobrepeso u obesidad, ya que el
exceso de la grasa corporal en el cuerpo de una persona ejerce presion adicional sobre el

sistema cardiovascular y puede aumentar la resistencia a la insulina.

Debido a los estilos de vida no saludable, una persona puede sufrir de hipertension
arterial, especialmente por una mala dieta, rica en sal, grasa y azucares, el sedentarismo que
favorece al sobrepeso o la obesidad, el exceso de estrés, el consumo de alcohol y tabaco, por
ello se recomienda adoptar habitos saludables, como el ejercicioregular, y una alimentacion
equilibrada. A diferenciaque si los adultos maduros llevaran una vida saludable disminuiria
algunos problemas de salud, mantener una dieta equilibrada, realizar actividad fisica, limitar
el consumo de alcohol o cigarro son medidas importantes para evitar la presion arterial y
algunos problemas cardiovasculares, también la actividad fisica fortalece los musculos,
mejora la circulacién para que haga un mejor funcionamiento de todos los 6rganos en el

cuerpo humano (41).

Respecto a la alimentacion de los adultos maduros del asentamiento humano Balcon
de Chimbote, tienen un estilo de vida no saludable debido a que la mayoria no consumen
alimentos naturales como los vegetales, legumbres o frutas, sino optan a veces por comidas
procesaras, mayormente los dias que consumen comidas saludables son los dias sabados y
domingos, ya que esos dias tienen méas tiempo de cocinar comidas saludables, el consumo
de agua es frecuente pero no en la cantidad que requiere el cuerpo, esto nos da entender que
la mayoria como trabajatanto hombres como mujeres, no tienen tiempo de cocinar comidas
saludables. Debido a que muchos de los adultos maduros no tienen una alimentacion
saludable, esto puede afectar su salud con el pasar del tiempo cuando sean personas mayores,

se ven reflejados los problemas de salud tales como, la desnutricion, sobrepeso, obesidad o

dolores musculares, entre otros.




Dentro de ladimensién de Actividad y Ejercicio se puede observar que la mayoria de
los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote, tienen un estilo de vida
no saludable debido a que no realizan ejercicio, solo caminan cuando van a sus centros de
trabajoy las personas que se quedan en el hogar cuando van al mercado o recoger a sus hijos

a sus escuelas, hacen referencia que no les gusta hacer ejercicio.

Respecto a al manejo del estrés los adultos maduros del asentamiento humano Balcén
de Chimbote, llevan un estilo de vida no saludable debido a que una parte siente
preocupacion en su vida debido a la falta de oportunidades o el dinero que no les alcanza
para las cocosa que ellos necesitan, lamayoria de las personas respondieron que no les gusta
expresar sus sentimientos o preocupacién que tengan y raras veces plantean alguna
alternativa de solucion para sus problemas, y su manera de poder relajarse es tomar una

siesta, o hacer ejercicios de respiracion.

Asimismo, respecto a la dimension de apoyo interpersonal de los adultos maduros del
asentamiento humano Balcon de Chimbote, tienen un estilo no saludable debido a que una
parte de la poblacion en estudio manifesté que no se relacionan frecuentemente con otras
personas, pero si mantienen un trato formar y agradable en sus centros de trabajos con sus
comparieros, no suelen comentan sus deseos o las inquietudes que puedan llegar a tener con
las personas que estan a su alrededor y raras veces reciben apoyo de otras personas debido a
gue no comentan sus emociones, sino que se guardan todo para si mismas, llevando a que se

puedan sentir mal.

De tal manera respecto a la dimension de autorrealizacion de los adultos maduros del
asentamiento humano Balcon de Chimbote, tienen un estilo de vida no saludable debido a
una gran parte de la poblacion no se siente satisfecho con lo que ha realizado a lo largo de
su vida, y no se encuentran actualmente satisfechos con las actividades que actualmente
realizan, solo menos de la mitad realiza alguna actividad que fomente su desarrollo personal
debido a que como la mayoria son mujeres solo se dedican a sus hogares y al trabajo, en

cambio los hombres solo se dedican a trabajar.

Por Gltimo, al analizar la dimension de responsabilidad en salud de los adultos maduros

del asentamiento humano Balcon de Chimbote, tienenun estilo de vida no saludable debido




a que no acuden con frecuenciaa un establecimiento de salud para una revisién médica, y
raras veces acuden a un establecimiento de salud cuando presentan alguna molestia, sino que
optan mayormente ir a una farmacia por sus medicamentes, ya que manifestaron que no
tienen tiempo de acudir a una posta o hospital porque pierden horas muchas veces en esos
establecimientos de salud, por eso acuden a lafarmacia, no participan en sesiones educativas

0 campaiias de salud, la mayor parte no consumen alcohol o cigarro.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Rafael M. (42), en su
investigacion titulada “Estilo de vida y Factores Biosocioculturales de los adultos de la
comunidad Unidos Venceremos Huashao Yungay, 2018”; se obtuvo los resultados que el
75,2% (106) tienen un estilo de vida no saludable y el 24,8% (35) tienen un estilo de vida
saludable.

Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Llontop M, (43); en su
estudio: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos del Asentamiento
Humano Costa Verde — Nuevo Chimbote, 2018. Donde registraque el 76% (76) los adultos

tienen estilos de vida saludables y el 24% (24) tienen estilos de vida no saludables.

Finalmente se concluyd que los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de
Chimbote, mas de la mitad llevan unestilo de vida no saludable porque tienen malos habitos,
como el no ingerir los alimentos adecuados y a sus horas, consumen comidas procesadas y
no comidas balanceadas y adecuadas para el organismo, no realizan ningun tipo de ejercicio
llevando una vida sedentaria, pueden llegar a presentar obesidad, sobrepeso, cansancio,
problemas para respirar, por eso es importante que realicen ejercicio de 10 a 20 minutos al
dia, va a beneficiar su cuerpoy organismo, asi como su estado de animoy energia, disminuye
el estrés progresivamente, ayuda a sentirse mejor psicoldgicamente, también optan por
automedicarse ellos mismos evitando asi ir a un centro de salud por un diagnostico hecho
por un médico, se sienten incompletos y estresados por las cosa que pudieron haber
realizado, no comentan sus inquietudes o preocupaciones, todo esto afectaa la salud de cada

personay que pone en riesgo de sufrir enfermedades.

Como propuesta de mejora se debe realizar nuevas estrategias de promocién de la

salud, por medios de anuncios, reuniones, centros de chequeo gratuito o crear grupos




virtuales para difundir con temas muy importante como la alimentacion saludable, la
importanciade realizar ejercicio, entre otras paramejorar los estilos de vida saludable de las

personas de este asentamiento humano.

Tabla 2

En cuanto a los resultados de los factores biosocioculturales de los adultos maduros
del asentamiento humano Balcon de Chimbote. Se muestra que del 100% (153) de la
poblacion encuestada. En el factor bioldgico un 58,8% (90) son de sexo femenino. En el
factor cultural un 79,1% (121) tiene grado de instruccion secundaria, un 68,6% (105) profesa
la religién catdlica. En cuanto a los factores sociales un 67,3% (103) su estado civil es
conviviente, un 43,1% (66) su ocupacion es ama de casa, un 73,1% (112) su ingreso
economico es de 850 a 1100 nuevos soles mensuales.

Se observa que los adultos maduros del asentamiento humano Balcén de Chimbote,
en relacion con los factores biosocioculturalescomo el factor bioldgico referente al sexo més
de la mitad son mujeres las cuales nos atendieron para la investigacion, de las cuales lamitad
se dedican solo a las labores del hogar, y la otra parte trabajan para ayudar a sustentar su

hogar.

Asimismo, respecto a los factores culturales de los adultos maduros del asentamiento
humano Balcon de Chimbote, referente al grado de instruccion la mayoria tiene secundaria,
debido a que tuvieron que trabajar desde muy jovenes, porque lo que ganaban sus padres no
alcanzaban para poder continuar con sus estudios, otra parte porque formaron sus familiasa
temprana edad, algunas porque fallecieron los padres y tuvieron que convertirse en cabeza

de hogar para poder mantener a sus hermanos menores.

Respecto a la religion de los adultos maduros del asentamiento humano Balcon de
Chimbote, lamayoriaprofesalareligion catdlica, son personas que creeny tienen principios,
aunque no acuden con frecuenciaauna iglesia, ensefian a sus hijos sobre Dios y las creencias
religiosas que tienen ellos. También manifiestan que Dios siempre esté presente en sus vidas

y que les brinda seguridad y tranquilidad.

Por otro lado, respecto a los factores sociales de los adultos maduros del asentamiento

humano Balcon de Chimbote, referente al estado civil la mayoria son conviviente, debido a




que prefieren vivir sin casarse, debido a que ya llevan muchos afios conviviendo asi desde
jovenes que decidieron formar sus familias, y ahora tienen responsabilidad en la educacion
de sus hijos como su bienestar, y el casamiento ya no lo toman como algo necesario en sus

vidas.

Tenemos que la ocupacion de los adultos maduros del asentamiento humano Balcon
de Chimbote, menos de la mitad son ama de casa debido a que formaron sus familias muy
jovenes y solo el hombre es el proveedor de su hogar en alguno de los casos, manifiestan
que hubieran querido tener una profesiony darles una mejor calidad de vida a sus hijos, aun
asi, tratan de generar ingresos teniendo una pequefia tienda las mujeres que se dedican a sus

hogares.

También tenemos que el ingreso econdmico de los adultos maduros del asentamiento
humano Balcén de Chimbote, la mayoria tiene un ingreso de 850 a 1100 soles mensuales
que viene hacer el sueldo minimo en el Perd, manifiestan que muchas veces no les alcanza
para que tengan una adecuada alimentacion, debido a los gastos que tienen ya que viven en
un asentamiento humano donde el agua les cuesta mas que en otras partes de la ciudad, evitan
gastos en el colegio como paseos para sus hijos, para que les alcance el sueldo para todo el

mes.

Segun el modelo de Lalonde (26) los factores biosocioculturales influyen en los estilos
de vida de una persona, tanto bioldgicos, socialesy culturales. A pesar de lacomplejidad de
todos estos factores, es necesaria su identificacion, con el fin de tenerlos en cuenta en el
disefio de intervenciones efectivas para el cambio de las conductas indeseables y la

promocion de las saludables.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Moreno E, (44) en su
investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales en el adulto maduro.
Asentamiento Humano Casuarinas del sur - Nuevo Chimbote, 2019. Donde registraque del
100% (95) de los adultos maduros; el 62,1% (59) son de sexo femenino; el 35,8% (34) tienen
grado de instruccion secundaria; el 38,9 % (37) son catolicos; el 31,6 % (30) son
convivientes; el 35,8 % (34) son de ocupacion ama de casa. Pero difieren en el ingreso
econémicos donde el 44,2 % (42) tienen de 650 a 850 nuevos soles.
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Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Quinto D, (45) en su
investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales de los adultos mayores,
Anta-Carhuaz-Ancash; 2021. Donde registrael 54,74% (52) pertenecen al género masculino,
el 76,84% (73) son de religion catdlicos, y el 71,58% (68) no tienen instruccion, mas de la
mitad que es un 62,11% (59) son viudos, el 34,74% (33) tienen como ocupacion de obrero

y la mayoria 45,26% (43) con un ingreso econdmico menos de 400 soles.

Se concluyé que mas de la mitad son mujeres, la mayoria con grado de instruccion
secundaria limitandolos a mejores oportunidades de trabajos a las personas y en cuanto a la
religion la mayoria profesan la religion cat6lica siendo personas creyentes y temerosas de
Dios, el estado civil que la mayoria son convivientes debido a que formaron sus familias a
muy corta edad aun siendo solo unos jovenes, en cuanto a la ocupacion que realizan menos
de lamitad sonama de casay mas de lamitad son trabajadores unos como empleadosy otros
como obreros y en el ingreso econémico la mayoria ganan de 850 a 1100 soles mensuales
de las personas encuestas pero aun asi no es suficiente para todos los gastos que tienen cada

mes que solventar.

Como propuesta de mejora, es necesario inculcar a las nuevas generaciones tanto
hombres como mujeres a que sigan y terminen sus estudios superiores ya que es la Unica
forma de romper con la pobreza y la desigualdad que todavia hay hoy en dia y poder asi
tener un mejor salarioy oportunidades para sus hijos en un futuro, ya que podran contar con
un trabajo estable donde recibiran todos los beneficios respecto a ley a diferencia de las
personas que se desemperfian en trabajos eventuales que no reciben ningdn beneficio como

escolaridad para sus hijos, seguro para que puedan ser atendidos entre otras.

Asi mismo brindar sesiones educativas orientadoras para que las persona no empiecen
a muy temprana edad a formar una familia con hijos por que a la mayoria les trunca sus
estudios, debido a que tienen nuevas responsabilidades. También se puede brindar

informacion para que las personas culminen sus estudios en menos afios con 10s nuevos

programas estudiantiles y asi puedan estudiar una carrera corta.




Tabla 3

En esta tabla al analizar la relacion entre el estilo de vida y el factor biolégico de los
adultos maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote. Se muestra que del 100%
(153) de la poblacién encuestada. Respecto al estilo de vida el 43,1% (66) tienen un estilo
de vida saludable y el 56,9% (87) un estilo de vida no saludable. Al relacionar las dos
variables el estilo de vida y el factor bioldgico sexo, haciendo uso del estadistico Chi-
cuadrado se obtuvo la relaciéon X2 = 7,355; 1 gl; P =0,007 < 0,05 donde se encontré que si

hay relacion estadisticamente significativa entre ambas variables.

Al ejecutar la relacion entre el estilo de vida y sexo en los adultos maduros del
asentamiento humano Balcon de Chimbote, donde se puede observar que, si existe relacion
entre estas dos variables, ya que fue comprobada por medio del chi cuadrado X? =7,355; 1
gl; P =0,007 < 0,05, debido a que en algunos casos el género si influye en los estilos de
vida ya que si es una persona que solo se dedica el mayor tiempo a su hogar y no realiza

otras actividades, no tendran un estilo de vida saludable.

Con respecto a los resultados hallados de los adultos maduros del asentamiento
humano Balcén de Chimbote, se observa que el sexo si influye en los estilos de vida, debido
a que las mujeres estan mas propensas a padecer enfermedades por su genéticay su edad, y
en los hombres de acuerdo con la ocupacion que tengan, como el taxista que lleva una vida
sedentaria porque su trabajo consta de estar sentado todo el dia, todo esto influye en los estilo
de vidatanto de hombres como mujeres, por ello es importante informaraambos sexos sobre
lo importante de la actividad fisica, el manejo de estrés, la alimentacion saludable, asi como
las relaciones personales con otras personas para que cada dia vayan mejorando su estilo de
vida. Asimismo, las mujeres estdn mas propensas a padecer enfermedades por su genética
que el hombre por eso es recomendable que cuiden sus estilos de vida y que tengan

responsabilidad en su salud, yendo al menos una vez al afio al médico.

El modelo de la promocidénde la salud de Nola Pender (21) nos indica que los factores
bioldgicos (sexo) puede ser predecible actuando de maneraanticipada para el logro de cierta

conducta en salud siendo esta favorable o desfavorable. Pender nos manifiesta que los

factores cognitivos de los individuos van a ser modificados por las condiciones personales.




Se hace referencia que las mujeres realizan menos actividades fisicasa comparacion de los

hombres, estando vulnerables a futuros riesgos.

El factor bioldgico engloba a las caracteristicas, rasgos hereditarios. Estos factores
pueden influir en nuestra salud mental, fisica y emocional. Nuestra genética es un factor
bioldgico importante. Esto incluye cualquier cosa desde el color de nuestra piel hasta la
predisposicion a ciertas enfermedades. Es importante estar consciente de los factores
bioldgicos que pueden afectar nuestrasalud y bienestar. Estos factores influyen en nosotros,

podemos tomar medidas para mejorar nuestra salud y bienestar (46).

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Aniceto Z, (47) en su
investigacion titulada: Estilos de viday factores biosocioculturales de los adultos del Distrito
de Caraz-Ancash, 2020. Donde registra que si existe relacién significativa relativamente
entre sexo y estilo de vida.

Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Flores N, (48) en su
investigacion titulada: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos del
asentamiento humano estrella del nuevo amanecer, La Joya-Arequipa, 2018. Donde registra

gue no existe relacion significativa relativamente entre sexo y estilo de vida.

Se llegd a la conclusion que los estilos de vida con el sexo si tiene relacién, estando en
riesgo de padecer enfermedades no transmisibles, debido a que la mayoria fueron mujeres
las cuales solo se dedican a sus hogares teniendo una vida sedentaria a diferencia de los
hombres que tienen un empleo, como es la construccién, empleos de ventas donde necesitan

caminar todos los dias, entre otros, por esa la relacion que tienen con el estilo de vida.

Como propuesta de mejora se debe concientizar a los adultos tanto hombres como
mujeres sobre alimentos saludables y balanceados, asi como lo importante que es realizar
actividad fisica al menos 20 minutos al dia, el salia a recreacion al parque para evitar el
estres, mantener buenas relaciones personales con amistades, familiares y vecinos, realizar

al menos una vez al afio una revision médica, no consumir sustancias dafiinas para nuestro

cuerpo.




Tabla 4

En esta tabla al analizar la relacion entre el estilo de vida y el factor cultural de los
adultos maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote. Se muestra que del 100%
(153) de la poblacién encuestada. Respecto al estilo de vida el 43,1% (66) tienen un estilo
de vidasaludabley el 56,9% (87) un estilo de vida no saludable vemos que no existe relacion
estadisticamente significativa con el grado de instruccion 0,7% (1) son analfabetos y 8,5%
(13) tienen primaria 79,1% (121) con secundaria 11,7% (18) con estudio superior. Referente
alareligion vemos que no existe relacion estadisticamente significativa con el estilo de vida

68,6% (105) son catdlicosy 17,6% (27) son evangélicos 13,8% (21) tienen otras religiones.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor cultural grado de instruccion,
haciendo uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacién X? = 0,961; 3gl; P =0,811
> 0,05 donde se encontré que no hay relacion estadisticamente significativa entre ambas
variables. La educacion es importante en una persona para ampliar sus conocimientos y
oportunidades, pero no es indispensable para lleve una vida saludable, debido a que no
importa que grado de instruccién tenga una persona, sino que pongan en practica los

conocimientos que reciben por parte del personal de salud en favor de ellos mismos.

Con respecto a los resultados hallados de los adultos maduros del asentamiento
humano Balcén de Chimbote, podemos observar el grado de instruccion no influye en los
estilos de vida, que no necesariamente las personas que tienen estudios superiores tienen
buenos estilos de vida, ya que esto solo depende de la actitud y responsabilidad de la persona
el tener o no un estilo saludable, muchas de las veces las personas con un éxito profesional,
no practicas buenos habitos, porque estan preocupadas en avanzar y lograr mas cosas y
descuidan muchas de las veces su salud, de la misma forma las personas que tienen un grado
de instruccion bajo, muchas de las veces se dedican solo a trabajar para generar ingresos y

descuidan su alimentacion.

Respecto al grado de instruccion Nola Pender (49) mediante su modelo de promocion
de la salud nos menciona que la educacion es importante para adquirir conductas favorables

en salud. Para lograrlo se tiene que impartir conocimiento previo sobre la importante que es

un estilo de vida saludable y cuan provechoso sera mantenerloalo largo de la vida. Mientras




mayor sea su educacion de la persona, tendrd mejores beneficios en mantener una salud

Optima.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Palacios N, (50) en su
investigacion titulada: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos del distrito
de Llama- Piscobamba, 2018. Donde registra que no existe relacion significativa
relativamente entre el grado de instruccién y estilo de vida.

Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Quinto D, (45) en su
investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales de los adultos mayores,
Anta-Carhuaz-Ancash; 2021. Donde registra que si existe relacion significativa

relativamente entre grado de instruccién y estilo de vida.

La relacion entre el estilo de vida y el factor cultural religion, haciendo uso del
estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacion X2 = 0,497; 2 gl; P =0,780 > 0,05 donde se
encontré que no hay relacién estadisticamente significativa entre ambas variables. Se
evidencia que no importa de qué religién profesan cada persona, asi como tampoco a que
seres alaben o idolatren, eso no va a influir ensus estilos de vida en esta poblacion de estudio,
ya que sus religiones no les prohiben comer alimentos a diferencias de otras religiones que,
si tienen prohibido el consumo de algunos alimentos, asi como también las transfusiones

sanguineas.

Con respecto a los resultados hallados de los adultos maduros del asentamiento
humano Balcon de Chimbote, podemos observar que la religion no influye en los estilos de
vida, se observa un porcentaje considerable de catélicos que tienen un estilo de vida no
saludable, debido a que solamente son bautizados, pero no asisten a misas, no practican
conductas saludables, como el no tomar bebidas alcohdlicas, la falta de ejercicio, comen
alimentos no saludables para su cuerpo, todo esto puede contribuir a que padezcan de

enfermedades no trasmisibles en un futuro.

Mediante sumodelo Nola Perder (49) nos manifiesta larelacion de conducta mediante

las experiencias puede generar ciertas actitudes en salud. Como ejemplo. El pertenecer a una

religionva a adoptar ciertaconducta que van a aportar elementos importantesy constituyen




en muchos casos el desarrollo del pensamiento humano justificando acciones positivas o
negativas. La conducta religiosa mediante sus creencias va a ser que se tenga fuerte sentido
de sabiduria, sentido de ser, logrando bienestar haciendo frente a los problemas de la
sociedad y de la salud. Por otro lado, genera su lado negativo en la salud demostrando el
sufrimiento, la culpa, ocasionando un problema sobre la salud mental en las personas; por
otro lado, implicael hecho de tener creencias en la prohibicion de ciertos alimentos, el acceso

a tratamientos clinicos, etc.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Flores N, (48) en su
investigacion titulada: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos de
asentamiento humano Estrella del Nuevo Amanecer, la Joya — Arequipa, 2018. Donde

registraque no existe relacion significativarelativamente entre la religion y estilo de vida.

Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Rodriguez A, (51) en su
investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales en el adulto maduro.
Pueblo joven Magdalena Nueva Sector 2A — Chimbote, 2018. Donde registra que si existe

relacion significativa relativamente entre la religion y estilo de vida.

Con lo mencionado, se concluyd que no existe relacidnsignificativaentre el estilo de
viday el grado de instruccidn, porque no importa que grado de instruccion tenga una persona
eso no va a determinar que lleve un estilo de vida saludable o estilo de vida no saludable,
debido a que hay personas con un grado de instrucciénalto pero no llevan un estilo de vida
saludable por distintos motivos como el tiempo, la importanciaen que alimentos consumir,
como personas con un grado de instruccion bajo pero consumen alimentos saludables que
nutren su saludy realizan actividades donde ponen en funcionamiento su cuerpo, aparte que
siguen recomendaciones del personal de salud de que alimentos deben de consumir. También
de la mismaformano existe relacion significativaentre el estiloy lareligion, ya que solo se

refiere a las creencias de cada personay su fe.

Como propuesta de mejora se debe informar a la poblacion con menos recursos y
estudios, sobre los alimentos saludables para que puedan asi estar informados ya que no es
indispensable que tenga una persona una carrera para que se sepa que alimentos puede o no

consumir. Y con respecto a la religidn seguir informando que los alimentos no son malos




para su cuerpo debido a algunas creencias no consumen la sangrecita que es buena para la

anemia, asi como algunos otros alimentos, como también las transfusiones.

Tabla s

En esta tabla al analizar la relacion entre el estilo de vida y el factor social de los
adultos maduros del asentamiento humano Balcon de Chimbote. Se muestra que del 100%
(153) de la poblacién encuestada. Respecto al estilo de vida el 43,1% (66) tienen un estilo
de vidasaludabley el 56,9% (87) un estilo de vida no saludable vemos que no existe relacion
estadisticamente significativa con el estado civil 2,6% (4) son solteros y 18,3% (28) son
casados 67,3% (103) son convivientes 11,8% (18) son separados. Referente a la ocupacion
vemos que si existe relacion estadisticamente significativa con el estilo de vida el 29,4%
(45) son obreros 24,2% (37) son empleados 43,1% (66) son ama de casa 3,3% (5) se dedican
a otras cosas. Referente al ingreso economico vemos que no existe relacion estadisticamente
significativa conel estilode vida 0,7% (1) tienen un ingreso menor de 400 soles 3,3% (5) de
400 a 650 soles 9,8% (15) de 650 a850 soles 73,1% (112) de 850 a1100 soles 13,1% (20)

tienen un ingreso mayor de 1100 soles.

Al relacionar las dos variables el estilo de viday el factor social estado civil, haciendo
uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacién X? = 0,011; 1 gl; P =0,915 > 0,05
donde se encontré que no hay relacién estadisticamente significativa entre ambas variables.
Debido a que cada persona es Unica y autonoma, que ellas mismas adoptan sus propias
conductas saludables o no, por eso el estado civil no determinasu estilo de vida, ya que no

Importa sin son solteros, casados, convivientes o0 viudos.

Pender (49) dentro de su modelo no describe el estado civil como tal, pero influye en
la adaptacion de un estilo de vida; también que la salud mental genera un estilo de vida
saludable 0 no. Ya que el comprometerse puede generar felicidad y un cambio positivo o
negativo, de la misma manera el permanecer solos puede ser relajante o frustrante para una

persona. Asi que va a depender de la persona mas no de su estado civil.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Ortiz Y, (52) en su

investigacion titulada: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos mayores




en el caserio de Picup del distrito Independencia_Huaraz, 2021. Donde registra que no existe

relacion significativa relativamente entre estado civil y estilo de vida.

Como también estos resultados difierena lo encontrado por Yajahuanca A, (16) en su
investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales del adulto en el caserio
Cabeza_Huancabamba_Piura, 2022. Donde registra que si existe relacion significativa

relativamente entre estado civil y estilo de vida.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor social ocupacion, haciendo
uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacién X? = 10,192; 3 gl; P =0,017 <0,05
donde se encontro que si hay relacion estadisticamente significativa entre ambas variables.
Debido a que, si la persona tiene una ocupacion favorable en todos los aspectos, podra tener
su hora de almuerzo todos los dias a la misma hora beneficiando asi su salud, a diferenciaa
otras personas que por la ocupacion que realizan muchas de las veces ni almuerzan y
consumen cosas rapidas para volver a sus labores, esto se ve muy frecuente en trabajos

informales.

Pender (49) dentro de su modelo describe que la ocupacion como tal, tiene relacion
en su salud, porque implicaa que tome ciertas actitudes que beneficien o no a la salud de
una persona, como el mantener un ambiente cordial ya que evita que la persona se
sobrecargue y tenga una crisis en su trabajo llevandole a un desgaste fisicoy emocional, por
eso va a depender de la actitud de la persona que tome frente a situaciones estresantes o0 no
para tener un estilo de vida saludable o no saludable. Como por ejemplo las personas que
trabajan todo el dia sentado llevan una vida sedentaria perjudicando su salud, porque no
realizan actividad fisica, mayormente tienen sobrepeso, asi como futuras enfermedades

cardiovasculares.

Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Soriano A, (53) en su
investigacion titulada: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos del centro

poblado de Shiqui — Catac, 2020. Donde registra que si existe relacion significativa

relativamente entre ocupacion y estilo de vida.




Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Reyes M, (54) en su
investigacion titulada: Estilo de vida y factores biosocioculturales del adulto, en el
asentamiento humano los Polvorines_VillaPiura_Veintiséis de Octubre Piura, 2022. Donde

registraque no existe relacion significativa relativamente entre ocupacién y estilo de vida.

Al relacionar las dos variables el estilo de vida y el factor social ingreso econémico,
haciendo uso del estadistico Chi-cuadrado se obtuvo la relacién X? = 3,673; 4 gl; P = 0,452
> 0,05 donde se encontré que no hay relacion estadisticamente significativa entre ambas
variables. Nos damos cuenta de que, aunque tengan un ingreso minimo no significa que
tendran un estilo de vida no saludable, ya va a depender de las comidas que preparen, porque
las comidas con vegetales se gastan menos a diferencia de las comidas rapidas donde se

necesita de gran cantidad de aceite y harinas.

Nola pender (21) tambiénnos explicala relacion entre los factores que se cree influye
en las modificaciones de la conducta sanitaria. EI modelo se basa en la educacion de las
personas sobre como cuidarse y llevar una vida saludable, sobre las caracteristicas y
experiencias individuales de las personas y abarca dos conceptos: conducta previa
relacionaday los factores personales. Trata también sobre cogniciones y afectos relativosa
la conducta especifica, hallando 6 conceptos: percepcién de beneficios de la accién,
percepcidnde las barreras de accion, percepcion de autoeficacia, efectos relacionados con la
actividad, influencias personales, influencias situacionales. Y por ultimo el resultado
conductual, encontrando tres conceptos: las demandas y preferencias en competencia del

momento, compromiso para un plan de accion y conducta promotora de la salud.

Nola pender (49) describe que el ingreso econdémico es importante parael logro de un
estilo de vida saludable ya sea directa o indirecta, pero el tener un ingreso econémico alto
no va a definir su estilo de vida, pero si puede contribuir a ella, el tener un buen ingreso
econdémico ayuda a las personas en su salud cuando enferman ya que pueden costear los
tratamientos, a diferencia de las personas que tienen un ingreso econémico bajo, por eso el

disminuir los malos h&bitosy mantener una buena salud elimina gastos innecesarios cuando

una persona enferma.




Asimismo, estos resultados son similares a lo encontrado por Quiroz K, (55) en su
investigacion titulada: Estilos de vida y factores biococioculturales en adultos maduros del
asentamiento humano Belén— Nuevo Chimbote, 2021. Donde registra que no existe relacion

significativa relativamente entre el ingreso econémico y estilo de vida.

Como también estos resultados difieren a lo encontrado por Soriano A, (53) en su
investigacion titulada: Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos del centro
poblado de Shiqui — Catac, 2020. Donde registra que si existe relacion significativa

relativamente entre el ingreso econémico y estilo de vida.

Con lo mencionado, se concluyd que, no existe relacion significativa entre el estilo de
viday estado civil ya que cada adulto es autdnomo, decidiendo de forma independiente sobre
su salud. Asi mismo, se concluye que, si existe relacion significativa entre el estilo de vida
y la ocupacion, ya que los adultos tanto hombres como mujeres tienen distintos trabajos
como son, venta de productos en tiendas, cajeras, los hombres son obreros de construccion,
repartidores, taxistas. Y no existe relacion estadisticamente entre el ingreso econémico y el
estilo de vida de los adultos maduros ya que su ingreso econdmico es de 850 a 1100 soles,

pueden llevar un estilo de vida saludable si es que ellos empiezan a consumir alimentos

balanceados y evitan gastar en consumos de bebidas alcohdlicas.




IV.  CONCLUSIONES

Se identifico que el estilo de vida de los adultos maduros del asentamiento humano
Balcdn de Chimbote, mas de la mitad tienen un estilo de vida no saludable y un porcentaje
minimo presenta un estilo de vida saludable. Debido a ello es muy probable que los
adultos maduros estén méas propensos a padecer enfermedades no transmisibles, la mala
alimentacion y la poca actividad fisica hace que las personas perjudiquen su salud
llevandolos a enfermar, también la falta de responsabilidad en salud hace que ellos puedan

detectar tardiamente enfermedades y que luego haya consecuencias fatales.

En relacion con los factores biosocioculturales se identificd que los adultos maduros del
asentamiento humano Balcon de Chimbote, tenemos que més de la mitad son mujeres, la
mayoria tienen secundariay profesa la religion catdlica, son convivientes,y menos de la
mitad son ama de casa y la mayoria tienen un ingreso econémico de 850 a 1100 soles
mensuales. Asimismo, el tener un estilo de vida saludable depende muchas de las veces
de la ocupacion y el ingreso econdémico, para satisfacer las necesidades basicas de una
persona, las autoridades del pais deberian proponer nuevas ideas para mejorar la
educacion y generar mas puestos de empleos para que las personas lleven un estilo de

vida saludable.

Al relacionar la prueba chi cuadrado entre el estilo de vida y los factores
biosocioculturales, se encontro que, existe relacion estadistica significativaentre el estilo
de vida con el sexo y la ocupacion y no existe relacion entre el estilo de vida con el grado
de instruccion, religion, estado civil y el ingreso econémico. La ocupacion es clave en los
estilos de vida, debido a que hay empleos donde las personas trabajan todo el dia, no
almuerzan a una hora fija todos los dias, trabajan bajo mucho estrés, todo esto perjudica
su estilo de vida de la persona, en cuanto al sexo no importasi eres hombre o mujer, sino
las actividades que realizan para llevar un estilo de vida saludable. Las autoridades del
ministerio de salud deberian tomar en cuenta los factores biosocioculturales como la
educaciony ocupacion de la mismaforma las municipalidadesy los gobiernos regionales
deberian fomentar el empleo y seguir investigando para detectar porque las personas

adoptan estos estilos de vida no saludable.




VI. RECOMENDACIONES

Informar los resultados al personal que labora en la posta de San Pedro y a los adultos
maduros del asentamiento humano Balcdn de Chimbote, con la finalidad de que sigan
con las visitas domiciliarias, programas educativos sobre prevencion y promocion de
los alimentos saludables, asi como a las autoridades municipales a que mejoren
estrategias integrales para los adultos con la finalidad de concientizary capacitar sobre

cémo llevar un estilo de vida saludable.

Se recomienda que el personal de salud pueda implementar nuevas estrategias de
promocion, para que las sesiones brindadas sean de mejor calidad y las personas puedan
entender y comprender lo que les explican, tanto en un establecimiento de salud,
municipios, escuelas o en la misma comunidad y que se sigan brindando programas de

apoyo a las familias que lo requieren.

Se sugiere que se sigan realizando otras investigaciones en este lugar estudiado,

pudiendo utilizar las mismas variables de estudios 0 quizas otras que ayuden a

comprendery explicar la problematica del adulto maduro respecto a sus estilos de vida.
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ANEXOS

Anexo 01 Muestra

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

DETERMINANTES DEL TAMANO DE MUESTRA

Z: aP(1—P)*N
2
Z? aP(1-P)+e?(N-1)
2

Donde:
n : Tamafo de muestra
N : Tamafio de poblacion (N =250)
z'1 . Abscisade la distribucion normal a un 95% de nivel de Confianza (z2.,,=1,96)
P : Proporcion de la caracteristica en estudio (P = 0,50)
E : Margen de error (E = 0,05)

Calculo del Tamafo de Muestra:

Z: aP(1—P)*N
2
Zf_gp (1-P)+e2(N—1)
2

1962(0.50)(1 — 0.50)(250)
~ 1962 (0.50)(0.50) + (0.05)2 (249)

n = 153 ADULTOS MADUROS




Anexo 02 Matriz de consistencia

Titulo: Estilos de vida y Factores Biosocioculturales de los Adultos Maduros del

Asentamiento Humano Balcon de Chimbote - Chimbote, 2023

FORMULACION

DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA
Problema general | Objetivo general | Ha. Variable 1 Tipo de Inv:
Existe  relacion Cuantitativo,
Determinar la estadisticamente | Estilo de vida descriptivo.
JExiste relacién relacion entre el significativa entre « Saludable
entre el estilo de estilo de viday el estilode viday « No saludable Nivel de Inv:
. factores factores Transversal.
viday los .
biosocioculturales | biosocioculturales | Variable 2
factores
. . de los adultos de los adultos Disefio de Inv:
biosocioculturales
maduros del maduros del | Factores Correlacional.

de los adultos
maduros del
Asentamiento
Humano Balcén
de Chimbote —
Chimbote, 2023?

Asentamiento
Humano Balcén de
Chimbote —
Chimbote, 2023.

Objetivos
especificos

e [dentificar el
estilo de vida de
los adultos
maduros del
Asentamiento
Humano Balcén
de Chimbote —
Chimbote, 2023.

e |dentificar los
factores

biosocioculturales.

Sexo, grado de

Asentamiento

Humano Balcon
de Chimbote -
Chimbote, 2023.

Ho.
No existe relacion
estadisticamente
significativa entre
el estilode viday
factores
biosocioculturales
adultos
del

de los
maduros
Asentamiento

Humano Balcon
de Chimbote —
Chimbote, 2023.

biosocioculturales

e Sexo

e Grado de
instruccion

o Religién

e Estado civil

e Ocupacion

e Ingreso

econdmico

Poblacién: 250
Adultos maduros

Muestra: 153

Adultos maduros

Técnica
Entrevista

Observacion

Instrumento
- Escala de estilo

de vida

- Cuestionario de
factores

biosocioculturales




instruccion,
religion, estado
civil, ocupacion e
ingreso
econémico de los
adultos maduros
del Asentamiento
Humano Balcon
de Chimbote —
Chimbote, 2023.




Anexo 03 Instrumento de recoleccién de informacion

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

ESCALA DE ESTILO DE VIDA
Delgado R, Reyna E, Diaz R (2008)

N ftems CRITERIOS
ALIMENTACION
1 Come Ud. tres veces al dia: desayuno, almuerzo y cena. V|IF|S
2 Todos los dias, Ud. consume alimentos balanceados que V|F|S
incluyan tanto vegetales, frutas, carne, legumbres, cereales y
granos.
3 Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia VIF|S
4 Incluye entre comidas el consumo de frutas. VI|F
5 Escoge comidas que no contengan ingredientes artificiales N|V|F
0 quimicos para conservar la comida.
6 Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas, N|V|IF|S
enlatadas o conservas para identificar los ingredientes.
ACTIVIDAD Y EJERCICIO
7 Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres NIvIEls
veces a la semana.
8 Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el NIvIE] s
movimiento de todo su cuerpo.
MANEJO DEL ESTRES
9 Usted identifica las situaciones que le causan tension o NIvIiE]s
preocupacion en su vida.
10 - . .
Expresa sus sentimientos de tension o preocupacion. N|IV|F|S
11 | Ud. plantea alternativas de solucion frente a la tension o N|V|IF|S
preocupacion.
12 Realiza alguna de las siguientes actividades de relajacion tales NIvIE] s
como: tomar siesta, pensar en cosas agradables, pasear,
ejercicios de respiracion




APOYO INTERPERSONAL

13 Se relaciona con los demas. N|V|F|S

14 Mantiene buenas relaciones interpersonales con los demas. N|V|F|S

15 Comenta sus deseos e inquietudes con las demas personas. N|V|IF|S

16 Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de los N|V|F|S
demas.
AUTORREALIZACION

17 Se encuentra satisfecho con lo que ha realizado durante su N|V|IF|S
vida.

18 Se encuentra satisfecho con las actividades que actualmente N|V|F|S
realiza.

19 Realiza actividades que fomenten su desarrollo personal. N|V|IF|S
RESPONSABILIDAD EN SALUD

20 Acude por lo menos una vez al afio a un establecimiento NIvIEls

de salud para una revisién médica.

21 Cuando presenta una molestia acude al establecimiento de N|V|IF|S
salud.

22 | Toma medicamentos solo prescritos por el médico. N|V|IF|S

23 | Toma en cuenta las recomendaciones que le brinda el personal | N | V| F | S
de salud.

24 Participaen actividades que fomentan su salud: sesiones N|V|F|S

educativas, campafias de salud, lectura de libros de
salud.

25 Consume sustancias nocivas.: cigarro, alcohol y/o drogas. N|V]|F|S

CRITERIOS DE CALIFICACION:

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

SIEMPRE: S=4

El item 25 el criterio de calificacion el puntaje es, al contrario
N=1 V=2 F=3 S=4

PUNTAJE MAXIMO: 100 puntos

75 a 100 puntos saludable

25 a 74 puntos no saludable




UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DE LA
PERSONA ADULTA

Reyna E (2013)

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de la persona:

A. FACTORES BIOLOGICOS
1. Marque su sexo?

a) Masculino ( ) b) Femenino ( )

B. FACTORES CULTURALES
2. ¢ Cuél es su grado de instruccion?
a) Analfabeto ( ) b) Primaria ( ) c¢) Secundaria ( ) d) Superior ()

3. ¢Cual es su religion?
a) Catdlico () b) Evangélico () c) Otras ()

C. FACTORES SOCIALES
4. ;Cual es su estado civil?
a) Soltero( ) b)Casado( ) c)Viudo( ) d)Conviviente ( ) e) Separado ()
5. ¢ Cual es su ocupacion?
a) Obrero () b)Empleado( ) c)Amadecasa( ) d)Estudiante () ) Otros ()

6. ¢ Cual es su ingreso econémico?

a) Menor de 400 soles () b) De400a650soles ()  c) De 650 a 850 soles ( )

d) De 850 a 1100 nuevos soles ( ) e) Mayor de 1100 nuevos soles ( )




Anexo 04 Validez del instrumento

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

VALIDEZ DE LA ESCALA ESTILO DE VIDA
Para la validez de la Escala del Estilo de Vida, se aplicé la formula R de Pearson en Cada
uno de los items; obteniéndose:

NZxy - ZxXy

I — =essssssccsssssssss==sssssssa=e====

VNIx? - (Zx). NEy? - (Zy)F

R- Pearson

Items 1 0.35

Items 2 0.41

Items 3 0.44

Items 4 0.10 ()
Items 5 0.56

Items 6 0.53

Items 7 0.54

Items 8 0.59

Items 9 0.35

Items 10 0.37

Iltems 11 0.40

ltems 12 0.18 (*)
ltems 13 0.19 (*)
Items 14 0.40

Items 15 0.44

Items 16 0.29

Items 17 0.43

Items 18 0.40

Items 19 0.20

Items 20 0.57

Iltems 21 0.54

Items 22 0.36

Items 23 0.51

Iltems 24 0.60

Items 25 0.04 ()

Si r> 0.20 el instrumento es valido.

(*) Se creyo conveniente dejar items por suimportancia en el estudio.




Anexo 05 Confiabilidad del instrumento

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONFIABILIDAD DE LA ESCALA DEL ESTILO DE VIDA

Resumen del procesamiento de los casos

CASOS N %
Validos 27 93.1

Excluidos (as) 2 6.9
Total 0 100.0

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

Estadisticos de fiabilidad

Alfa Cronbach

N de elementos

0.794

25




Anexo 06 Formato de Consentimiento informado

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:

Estimado/a participante Le pedimos su apoyo en la realizacion de una investigacion
conducida por SANTOS NUNUVERO, BRIGGITH ARIANA, que es parte de la
Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. La investigacion, denominada ESTILOS
DE VIDA Y FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DE LOS ADULTOS
MADUROS DEL ASENTAMIENTO HUMANO BALCON DE CHIMBOTE -
CHIMBOTE, 2023

* La entrevista durara aproximadamente 10 minutosy todo lo que usted diga sera tratado de
manera anonima.

* La informacion brindada serd grabada (si fuera necesario) y utilizada para esta
investigacion.

* Su participacion 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 electronico: briggithsantos8@gmail.com o al nimero

900279262 Asi como con el Comité de Eticade la Investigacion de la universidad, al correo

electronico ciei@uladech.edu.pe Complete la siguiente informacién en caso desee

participar:
Complete la siguiente informacion en caso desee participar:

Nombre completo:

Firma del participante:

Firma del investigador:

Fecha:




Anexo 07 Documento de aprobacion para la recoleccién de la informacion

VICERRECTORADO DE INVESTIGACION
COORDINACION DE GESTION DE LA INVESTIGACION
“Afo de la unidad, la paz y el desarrolio”

Chimbote 30 de noviembre 2023

CARTA N° 206-2023-2023-CGLV-ULADECH CATOLICA
Sefiorfa:

Sra. Mila Irene Risco Risco

Asentamiento Humano Balcon de Chimbote

Presente:

A través del presente, reciba el cordial saludo en nombre del Vicerrectorado de Investigacion de ia
Universidad Catolica Las Angeles de Chimbote, a la vez solicito su autorizacion formal para llevar a cabo una
investigacion ftitulada Estilos de Vida y Factores Biosocioculturales de los Adultos Maduros del Asentamiento
Humane Balcdn de Chimbote - Chimbote, 2023., que involucra a recoleccion de informacion/datos en Adultos
Maduros, a cargo de Briggith Ariana Santos Nufiuvero, con DNI N°® 70551656, cuyo asesor es ella docente
REYNA MARQUEZ ELENA ESTHER.

La investigacion se llevaré a cabo siguiendo altos estandares éticos y de confidencialidad, y todos los
datos recopilados seran utilizados Unicamente para los fines de la investigacion,

Es propicia la oportunidad, para reiterarle las muestras de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamenie.

7 2
Dr. Wiy Vale Savaters
Coordaader de Sestite do knvessgacon

(£ ’;?) o o I(E}\ www.uladech edu.pe/




Anexo 08 Evidencias de ejecucion (Declaracion jurada, base de datos)

DECLARACION JURADA

Yo, Santos Nunuvero Briggith Ariana , identificado (a) con DNI, con
domicilio real en (Calle, Av. Jr) AA. HH Balcon de Chimbote ,  Distrito
Chimbote Provincia Santa Departamento
Ancash
DECLARO BAJO JURAMENTO,
En mi condicion de (bachiller) __Bachiller _ con codigo de estudiante 0102141026 de

la Escuela Profesional de SRR N [ | e Facultad de

Ciencias de la salud de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, semestre
académico 2023-2:

1. Que los datos consignados ~en la tesis titulada:

Estilos de vida y factores biosocioculturales de los adultos maduros del Asentamiento

Humano Balcén de Chimbote — Chimbote, 2023.

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

Doy fe que esta declaracion corresponde a la verdad

Chimbote 20 de _ Noviembre de 2023

S

Firma del estudiante/bachiller Huella Digital

DNI' 70551656
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