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RESUMEN

El Presente trabajo de investigacion se realizé con el objetivo de determinar el estilo de vida
y los factores sociodemograficos de los adultos del asentamiento humano José Olaya,
Casma, Ancash. Es un estudio cuantitativo, descriptivo, de una sola casilla, con una muestra
de 155 adultos, quienes fueron encuestados con dos instrumentos: Escala de estilo de vida y
cuestionario de factores sociodemograficos. Los resultados se presentan en tablas simples
con frecuencia y porcentajes, con sus respectivos graficos. La informacion se recolectd en
abril del afio 2024. Obteniendo lo siguiente: el 60,6% de los adultos tienen un estilo de vida
no saludable; en cuanto a los factores sociodemograficos el 52,9% son adultos maduros,
55,5% son de sexo femenino, 67,7% tienen grado de instruccion secundaria, predominando
la secundaria completa; 57,1% es de estado civil conviviente o casado con énfasis al
conviviente; 51,6% cuentan con ingreso econdmico de 500 a 1025 soles; 66,5% son
trabajadores, predominando el trabajo eventual; 63,2% tienen un tipo de seguro de salud
SIS-MINSA; 76,1% profesan la religion catolica. Se concluye que, mas de la mitad tienen
un estilo de vida no saludable y en relacion a los factores sociodemograficos un poco mas
de la mitad son adultos maduros; de sexo femenino y con ingreso econémico de 500 a 1025
soles; mas de la mitad tienen secundaria completa e incompleta; con trabajo eventual y
estable; son convivientes o casados y con seguro de salud SIS-MINSA; la mayoria profesan

la religion catolica.

Palabras claves: adulto, estilo de vida, factores sociodemograficos



ABSTRACT

The present research work was carried out with the objective of determining the lifestyle and
sociodemographic factors of the adults of the José Olaya human settlement, Casma, Ancash.
It is a quantitative, descriptive, single-box study, with a sample of 155 adults, who were
surveyed with two instruments: Lifestyle scale and sociodemographic factors questionnaire.
The results are presented in simple tables with frequency and percentages, with their
respective graphs. The information was collected in April 2024. Obtaining the following:
60.6% of adults have an unhealthy lifestyle; Regarding sociodemographic factors, 52.9% are
mature adults, 55.5% are female, 67.7% have a secondary education degree, predominantly
completing secondary school; 57.1% are cohabiting or married with emphasis on cohabiting;
51.6% have an income of 500 to 1025 soles; 66.5% are workers, with casual work
predominating; 63.2% have a SIS-MINSA type of health insurance; 76.1% profess the
Catholic religion. It is concluded that more than half have an unhealthy lifestyle and in
relation to sociodemographic factors, a little more than half are mature adults; female and
with an income of 500 to 1025 soles; more than half have completed or incomplete secondary
school; with temporary and stable work; They are cohabiting or married and have SIS-

MINSA health insurance; the majority profess the Catholic religion.

Keywords: adult, lifestyle, sociodemographic factors



I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A nivel mundial, en el 2021, debido a las medidas de confinamiento provocadas por la
pandemia por COVID-19, se ha evidenciado cambios muy severos en los estilos de vida, los
cuales se ha manifestado en una alimentacion deficiente, la poca actividad fisica,
alteraciones en el suefio insomnio e incluso alteraciones de salud mental como estrés,
depresion y ansiedad. Estas alteraciones propician el desarrollo de una vida sedentaria, la
cual favorece la presencia de enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) como
obesidad, diabetes e hipertension (1).

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) (2), en el 2023 la pandemia y
la respuesta ante ella llevaron a interrupciones de los servicios y los suministros de
medicamentos esenciales, una nutriciéon poco saludable, menos acceso a la atencion, el
confinamiento y el cierre de escuelas e instalaciones comunitarias, y un aumento en el
consumo de sustancias psicoactivas. Debido a todo esto el estilo de vida descendi6
considerablemente puesto que las personas dejaron de hacer actividad fisica y llevaron
alimentacion inadecuada, etc lo que causé estar vulnerables a enfermedades.

Asi mismo, la Organizacion Mundial De La Salud (OMS) (3), en el afio 2021 el 71%
de los fallecimientos han sido a causa de las ECNT que alcanzaron un nimero de 41 millones
de personas fallecidas anualmente. De los 15 millones de adultos entre 30 y 69 afios de edad
que mueren por las ECNT cada afio, mas del 85% pertenecen a paises de bajos y medianos
ingresos. Al afio 17,9 millones de muertes son producidas por enfermedades del corazon,
representando el mayor nimero, que a la vez le siguen los 9,0 millones de muertes por
cancer, los 3,9 millones de muertes por enfermedades respiratorias y finalmente los 1,6
millones de muertes por diabetes. Cabe sefialar que esto se debe a estilos de vida poco
saludables como las dietas nocivas para la salud, la poca actividad fisica y el consumo de
sustancias nocivas como el tabaco y alcohol, que pueden manifestarse en el aumento de la
presion arterial, de la glucosa, los lipidos en sangre y la obesidad.

En todo el mundo, en el 2021 se ha podido evidenciar que algunos grupos no solo
tienen acceso limitado a servicios de salud de calidad, sino que también luchan para llegar a
fin de mes con pocos ingresos diarios, tienen un acceso mas deficiente a condiciones de
vivienda seguras y educacion de calidad, menos oportunidades de empleo que paguen un
salario digno, desigualdad, y tienen poco o ninglin acceso a entornos seguros, agua y aire

limpio y servicios de salud, sufren inseguridad alimentaria. Los grupos que mas sufren estas



desventajas son a menudo los que sufren discriminacion étnica y de género. Estas
condiciones pueden provocar sufrimiento innecesario, enfermedades evitables y muerte
prematura, dafiando nuestras sociedades y economia (4).

En Espafia, el sedentarismo, es uno de los principales factores de riesgo cardiovascular,
afecta al 19,4 % de la poblacion adulta espaiola, porcentaje que se eleva al 22,4% en el caso
de las mujeres. La falta de suefio y el sobrepeso son los dos principales factores de riesgo
que presentan los espafioles mayores de edad, seguidos del hipercolesterolemia y la
hipertension. Al sedentarismo le siguen el estrés, la obesidad, el tabaquismo y la diabetes.
Pero muchas de estas enfermedades son prevenibles con habitos de vida saludables, por lo
que se insiste en el control de los factores de riesgo cardiovascular (5).

En México, en el 2021, temas como la mala alimentacion, la inactividad fisica y las
conductas sedentarias en los adultos, han hecho que este pais desarrolle una prevalencia de
72.5% de sobrepeso y obesidad, con una tasa de mortalidad de 8.6%, que lo posiciono entre
los cinco paises con mayores afectaciones a nivel mundial, y sumado a ello las medidas
internacionales de confinamiento ha generado un cambio en el estilo de vida que ha
provocado un aumento en el comportamiento sedentario, considerado el cuarto factor de
riesgo de mortalidad en el mundo y al que se le atribuye, a nivel mundial, 27% de la
prevalencia de diabetes, 30% de cardiopatia isquémica y mas de 20% de los cénceres de
mama y colon (6).

En Panama, en el 2021, se reporta que los adultos que no realizan actividad fisica
tienen entre 20% y 30% mayor probabilidad de fallecer debido a la vida sedentaria que
realizan, por lo que se identifico la necesidad la creacion de lugares en donde se puede
realizar actividades fisicas, con la finalidad de prevenir enfermedades cardiovasculares,
obesidad, diabetes, enfermedades pulmonares cronicas, depresion y ansiedad, estimando que
se podria evitar hasta 5 millones de fallecimientos al afio si se aumenta la actividad fisica en
la poblacion (7).

En el Pert, en el 2023, la relacion del perfil demografico de la poblacién adulta mayor
de 65 afos representaba un bajo porcentaje lo cual implicé un incremento respecto al 2000.
De igual manera en el 2023 se tuvo 102 mujeres por cada varén y el 33,4% de adultos
mayores con 65 afios a mas por cada 100 menores con edad de 15 afios. La prevalencia del
consumo de sustancias nocivas en las personas de 15 afios a mas fue de 6,6% en cuanto al
sobrepeso y obesidad en la misma categoria de edades. En el 2022 la tasa de desempleo fue

3,7% de la poblacion total (8).



Asi también en el 2023, el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI),
menciona que la mayoria de la poblacion peruana reportaron que cuentan con algun tipo de
seguro, conforme al area de residencia el porcentaje fue de gran incremento en la zona rural
y area urbana. De toda la poblacién afiliada a un tipo de seguro, se muestra que el mayor
numero estd accediendo solo al seguro integral de salud (SIS), a nivel nacional se obtuvo
que mas de la mitad son del area urbana y la mayoria del area rural. En cuanto tiene igual
similitud que el trimestre del 2022, el tipo de seguro de salud aumento a nivel nacional y en
la zona rural con 2,8 y 3,4 puntos porcentuales (9).

El Ministerio de Salud (MINSA) en el afio 2022, de 15 millones de personas, el 62%
de la poblacion mayores de 15 afios presentan obesidad y sobrepeso, a consecuencia del
sedentarismo, el consumo excesivo de alimentos procesados, entre otros, esto se incrementd
a raiz de la pandemia de covid-19. El sobrepeso es el mayor responsable del aumento de la
mortalidad debido a enfermedades cardiacas hipertensivas, enfermedad renal, diabetes
mellitus; para contrarrestar las enfermedades mencionas el MINSA recomiendo a la
poblacion, consumir ocho vasos de agua al dia, comer cinco porciones de verduras y frutas,
hacer treinta minutos de ejercicios y el consumo moderado de grasas (10).

Segun La Politica Nacional Multisectorial de Salud al afio 2023 (PNMS) nombrada
Peru, Pais Saludable, se denominé como un problema publico “afios de vida saludables
perdidos en la poblacion por causas evitables”, en donde las conductas que conllevan a un
inadecuado estilo de vida son: baja actividad fisica, consumo de alcohol, tabaco, drogas, etc.
Al no tener un estilo de vida adecuado afectara negativamente la salud y por consiguiente
disminuira la calidad y esperanza de vida (11).

A nivel regional, el departamento de Ancash en el 2022 cuenta con 1,083,519
habitantes, mientras que las personas de 15 afios a mas llega a 791,330 habitantes, 108,370
son adultos mayores de 65 afios de edad, 124,171 son personas con alguna discapacidad y el
92,1%cuentan con algun seguro de salud, asi también la Direccion Regional de Salud de
Ancash (DIRESA), sefala que durante el afio 2021 se han detectado 400 nuevos casos de
cancer, siendo el de cuello uterino el de mayor incidencia, seguido de cancer al estémago,
de mamas y prostata. Ante esta situacion los especialistas en salud enfatizan la importancia
de los controles preventivos y constantes para la deteccion temprana de esta enfermedad los
cuales se vienen trabajando a través de las estrategias de PROMSA, mediante campafias,

consejerias, sesiones entre otras actividades preventivo promocionales (12,13).



Asimismo, EsSalud Ancash, en el 2022 reportd 14,633 nuevos casos de diabetes en la
red asistencial a nivel nacional en el transcurso del primer semestre del afo. De acuerdo con
el reporte de la oficina de inteligencia e informacion sanitaria de la gerencia central de
EsSalud, el nimero de casos es 55% (8077) de las mujeres y el 45% (6556) de hombres. El
grupo que fue mas afectado en ambos sexos, fue de 55 a 59 afios siendo el 7% de casos
(1001) en hombres y el 9% (1247) en mujeres. En marzo se tuvo gran cantidad de casos con
diabetes, reemplazandolo con el 17% (2530) posteriormente en junio el niimero de casos
bajo a 2254. El reporte demuestra que los casos informados hasta junio del 2022 aumentaron
los casos con 5% a comparacion del afno anterior donde se registrd 13,937 (14).

Por otro lado, el programa de dafios no transmisibles en el 2022 refirié que la obesidad
y el sobrepeso, asi como las enfermedades coronarias, hipertension y diabetes perjudican la
salud, por esta razon es la importancia de promover una alimentacién y estilo de vida
saludable para disminuir el peligro de adquirir enfermedades. De esta manera se puede tener
y controlar un estilo de vida saludable al realizar actividad fisica durante media hora, la
disminucion de comidas con elevada grasa, evitar el consumo excesivo de sal y la ingesta de
sustancias nocivas. El director de la Diresa, mencion6 que se tiene que tener mas cuidado
con la poblacion comprendida de 30 a 59 afios por ser de mayor riesgo respecto a la obesidad
(15).

La problematica expuesta también es evidenciada en los adultos del asentamiento
humano José Olaya, una comunidad ubicada en Casma cerca al rio Sechin, y que pertenece
a la jurisdiccion del Hospital de Apoyo San Ignacio de Casma, entidad de salud que realiza
actividades preventivo promocionales a través del programa de PROMSA creado por el
MINSA y dirigido a personas de alto riesgo de enfermedades cronicas mediante el programa
de prevencion y tratamiento de hipertension y diabetes, que sin embargo son poco conocidos
por la comunidad Casmena (16).

En el asentamiento humano José Olaya, la mayoria de adultos tienen como ocupacion
principal el comercio, mientras que otros trabajan en las chacras y fabricas, por lo que no se
encuentran en sus hogares la mayor parte del dia. Las viviendas de dicha comunidad cuentan
con todos los servicios bésicos, asimismo, estdn construidas de material mixto (adobe y
concreto), cuenta con pistas pavimentadas, y veredas. Tienen acceso al transporte publico a
través de moto taxis. En algunas zonas no se evidencia alumbrado publico, lo que aumenta
el riesgo de sufrir algin tipo de robos, permitiendo la inseguridad en los moradores que

transitan por la zona, en horas de la noche (16).



El mayor porcentaje de la poblacion adulta, debido a la vida sedentaria que llevan no
tienen un adecuado estilo de vida, al realizar poca actividad fisica, en cuanto a su
alimentacion su dieta esta basada en carbohidratos ya que consumen con alta frecuencia la
papa, olluco, fideos y harinas y muy pocas verduras y frutas. Por otro lado, se evidencia
cumulos de basura en casi toda la zona, debido a que el carro recolector de basura pasa
esporadicamente por dicho lugar, fomentando la presencia de fauna nociva como moscas,
roedores, entre otros, siendo ello un foco infeccioso para contraer enfermedades
infectocontagiosas (16).

Como consecuencia a un estilo de vida poco saludable pueden surgir enfermedades no
transmisibles como la obesidad, diabetes, hipertension arterial, las cuales ponen en riesgo la
vida de los adultos por lo que es necesario contrarrestarlo al consumir alimentos balanceados
y realizando actividad fisica.

Ante esta situacion es importante que los adultos conozcan sobre un estilo de vida
adecuado, para que de esta manera pueda disminuir las enfermedades no transmisibles, en
este sentido se recomienda coordinar con el centro de salud de la localidad para que brinden
sesiones o charlas educativas de un estilo de vida saludable y de esta manera lograr que los
adultos tomen conciencia y conozcan los problemas que tendrian a futuro si no cambian su
estilo de vida poco saludable.

Ante la situacidn anterior se formulo6 el siguiente problema de investigacion: ;Cual es
el estilo de vida y los factores sociodemogréficos en los adultos del asentamiento humano
José Olaya, Casma, Ancash, 20247

Para dar respuesta al problema se plante6 el objetivo general:

Determinar el estilo de vida y los factores sociodemograficos de los adultos del asentamiento
humano José¢ Olaya, Casma, Ancash.

A su vez para poder conseguir el objetivo general se planteo los siguientes objetivos
especificos:

e Identificar el estilo de vida de los adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma,
Ancash.

e Identificar los factores sociodemograficos: edad, sexo, grado de instruccion, estado
civil, ingreso econdmico, ocupacion, tipo de seguro de salud, religion de los adultos del
asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash.

En los ultimos afios, el Pert ha sido escenario de una crisis sanitaria, que se ha hecho

evidente por el incremento de enfermedades cronicas no transmisibles en la poblacion adulta,



generada por diversos factores y condiciones en que viven las personas, que han agudizado
aun mas las conductas y estilos poco saludables de este grupo etareo.

En este contexto el presente estudio abordo la linea de investigacion de la Escuela
Profesional de Enfermeria denominada “Factores de riesgo y determinantes de la salud”, el
cual es importante porque permite obtener datos relevantes sobre los factores
sociodemograficos y el estilo de vida, en base a esta informacion el centro de salud de la
jurisdiccion podra redisefiar estrategias e intervenciones para mejorar la calidad de vida de
los adultos, mediante actividades de prevencion y promocion considerando los factores de
riesgo encontrados.

Es de gran utilidad para la comunidad, porque la publicacion de resultados,
conclusiones y recomendaciones de la investigacion contribuird en el aporte de conocimiento
colectivo, donde tanto la sociedad civil, lideres y pobladores del asentamiento humano José¢
Olaya, podran acceder a dicha informacién y podran ser participes de su propio cambio, a
través de estrategias de cooperacion multisectorial que genere el empoderamiento
comunitario.

Asimismo, sirve como material de consulta y base para futuras investigaciones que
deseen profundizar sobre el tema y llevarlo a un nivel aplicativo, de enfoque cualitativo en
el mismo contexto o en otros contextos similares. Y permitira la formacion de profesionales

de salud con espiritu investigativo, que sean generadores de cambio en su centro laboral.



II. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
Antecedentes internacionales

Cigarroa, L. Et al (17) en el afio 2022 investiga los Factores sociodemograficos
y estilos de vida asociados a un bajo nivel de actividad fisica durante el confinamiento
producto del Covid-19 en adultos latinoamericanos, tuvo como objetivo general:
Determinar los factores asociados a un bajo nivel de actividad fisica en adultos durante
el confinamiento durante la pandemia de Covid-19, con una muestra de 3.362. La
metodologia es de tipo analitico de corte transversal. Los resultados indican que los
adultos entre 18 y 60 afios con mayor probabilidad de ser inactivos fueron las mujeres,
aquellos que tuvieron pocos afos de educacion, con sobrepeso u obesidad, que fumaban
al menos un cigarrillo al dia, ingerian alcohol cuatro o més veces por semana, dormian
menos de seis horas por dia, paseaban mas de seis horas al dia en conductas sedentarias.
Se concluye que, el perfil sociodemografico y estilo de vida asociado a la inactividad
fisica durante el confinamiento de los adultos latinoamericanos, se muestra por los
resultados la necesidad de fomentar estilo de vida saludable durante el confinamiento.

Mercadante, Y. Et al (18) en el afio 2022 investiga la alimentacion, estilo de vida
y distanciamiento social: un estudio en el sureste brasilefio durante la pandemia de
covid-9, tuvo como objetivo general: Evaluar la relacion del distanciamiento social y
los factores de estilo de vida en adultos del sureste brasilefio durante la primera ola
pandémica, con una muestra de 1828 adultos con edad 18 y 83 afos. La metodologia es
de tipo cuantitativo, transversal. Los Resultados indican que el 12,5% mostraron
disminucién del desayuno con un aumento en el consumo de merienda, 24,5% con
horario matutina, el 12,5% vespertina y el 24,4% dan picotes entre comidas, asi como
de la ingesta de verduras y leguminosas. Se concluye que, los hallazgos proponen la
necesidad de desarrollar estrategias de promocion de salud de acuerdo a la situacion
actual.

Giraldo, N. Et al (19) en el afio 2023 investiga la malnutricion asociada a factores
sociodemograficos en adultos mayores de Medellin-Colombia, tuvo como objetivo
general: Estimar la frecuencia de malnutricion en AM de Medellin-Colombia y explorar
su asociacion con factores sociodemograficos, con una muestra de 1187. La

metodologia es de tipo transversal. Los resultados indican que el 65,2% fueron mujeres



adultas mayores de 70 anos, 61,5% de estrato socioeconémico bajo, 54.2% nivel
educativo primaria, 39.0% con estado civil casados, el 21.9% son de son geografica
noroccidental, el 88.5% son de locacion geografica urbana. Se concluye que, la
malnutricién en los AM incrementa, ocasionando un problema de salud publica que
afecta mas a mujeres con edad avanzada, zonas rurales, estratos socioecondmicos bajos
y de menor nivel educativo.

Antecedentes nacionales

Flores, K. (20) en el afio 2023 investiga los estilos de vida y factores
sociodemograficos en los adultos del caserio Santa Rosa-Tambogrande-Piura, tuvo
como objetivo general: Determinar la relacion que existe entre los estilos de vida y
factores sociodemograficos en los adultos del caserio Santa Rosa-Tambogrande-Piura,
con una muestra de 276 adultos. La metodologia es de tipo cuantitativa, descriptivo,
correlacional. Los resultados indican que el 78.26% de los adultos tienen un estilo de
vida no saludable. Con respecto a los factores sociodemograficos: mas de la mitad
57,60% son de edad entre 36 a 59 afios, el 72,47% son de sexo femenino, el 44.57%
tienen secundaria completa, 48,55% tienen ocupacion empleados y un ingreso
econdémico entre 650 a 850 soles, 72.47% son casados, 77.54% profesan la religion
evangélica, 65.94% cuentan con sistema de seguro SIS.

Aniceto, Z. (21) en el afio 2020 investiga los estilos de vida y Factores
biosocioculturales de los adultos del distrito de Caraz- Ancash, tuvo como objetivo
general: Identificar los factores biosocioculturales de los adultos del distrito de Caraz-
Ancash, con una muestra de 369 adultos. La metodologia es de tipo cuantitativo, nivel
descriptivo- correlacional, disefio no experimental. Los resultados indican que el
76,96% de los adultos tienen estilo de vida no saludable. El 57,45% tienen edad entre
los 36 a 59 afios, 48,78% son de sexo masculino, 29% tienen grado de instruccion
secundaria incompleta, 58,81% profesan la religion catdlica, 42,82% tienen ingreso
economico de 600 a 1000 soles, 24,93% son de ocupacion empleados.

Sosa, Y. (22) en el afio 2021 investiga los determinantes biosocioecondmicos
relacionados al estilo de vida de la persona adulta del caserio San Jacinto- Catacaos-
Piura, tuvo como objetivo general: Determinar la relacion entre los determinantes
biosocioecondmicos y estilo de vida de la persona adulta del caserio San Jacinto-
Catacaos-Piura, con muestra de 100 adultos. La metodologia es de tipo cuantitativo,

descriptivo, correlacional. Los resultados indican que casi la totalidad 97% tienen un



estilo de vida no saludable y en cuanto los determinantes biosocioeconémicos: el 56%
son de sexo femenino, el 47% son adultos maduros, 45% con grado de instruccion
secundaria completa/ incompleta, 45% sin ocupacion, 62% cuenta con ingreso menor
de 850 soles, 45% son ama de casa.

Antecedentes locales

Carrion, T. (23) en el afo 2023 investiga los factores sociodemograficos y estilos
de vida en el adulto del asentamiento humano Villa Universitaria Nuevo Chimbote,
tuvo como objetivo general: Determinar la relacion entre los factores sociodemograficos
y estilos de vida del adulto, con una muestra de 130 adultos. La metodologia es de tipo
cuantitativo, descriptivo, correlacional. Los resultados indican que el 90,7% tiene un
estilo de vida saludable y en cuanto al factor sociodemografico, 76,9% son de sexo
femenino, 56,9% su edad es de 18 a 35 afios, el 54,6% tiene grado de instruccion
secundaria, 45,7% profesan la religion catolica, el 41,9% son de estado civil
conviviente, 38,6 % son de ocupaciéon empleados, el 44,6% tiene ingreso econdomico
mayor de 1100 nuevos soles, 46,5% cuenta con seguro SIS.

Jacinto, G. (24) en el afio 2021 investiga los factores sociodemograficos y
acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida del adulto en el asentamiento humano Houston Nuevo Chimbote, tuvo como
objetivo general: Determinar la asociacion de los factores sociodemograficos y acciones
de prevencion y promocion con el comportamiento de la salud: Estilo de vida del adulto
en el asentamiento humano Houston Nuevo Chimbote, con una muestra 150 adultos.
La metodologia es de tipo cuantitativo, correlacional-transversal. Los resultados indican
que el 60,7% son adultos maduros, el 57,3% son de sexo femenino, 59,3% tienen grado
de instruccion secundaria completa, 36% con ocupacion otros, 101% son convivientes,
76,7% (115) cuenta con un ingreso economico de 650 a 850 soles, 84,7 tiene un sistema
de seguro SIS. En cuanto al estilo de vida el 53,3% tiene un estilo de vida no saludable.

Quezada Y. (25) en el afio 2023 investiga los factores sociodemograficos y estilo
de vida en adultos del asentamiento humano Balcon-Chimbote, tuvo como objetivo
general: Determinar la relacion de los factores sociodemograficos y estilo de vida en
adultos del asentamiento humano Balcon-Chimbote, con un amuestra de 277 adultos.
La metodologia es de tipo cuantitativo, nivel correlacional, transversal. Los Resultados
indican que el 76,9% tienen un estilo de vida saludable, y en cuanto al factor

sociodemografico el 49,5% tienen edad entre 18 a 35 afios, 64,6% son de sexo femenino,



2.2

54,9% tienen grado de instruccion secundaria. 54,0% profesan religion catélica, 37,5%
(104) son convivientes, 46,2% son amas de casa, 25,3% cuentan con ingreso econémico
de 850 a 1000 soles.
Bases teoricas

El presente trabajo de investigacion se sustenta en el Modelo de Promocion de la
Salud de Nola Pender y el Modelo de los Determinantes de la Salud de Marc Lalonde.

Segtn Nola Pender el Modelo de Promocion de la Salud sefiala que cada persona
tiene caracteristicas y experiencias personales unicas que afectan las acciones
posteriores. El conjunto de variables para el conocimiento y el efecto especificos del
comportamiento tienen un significado motivacional importante. El comportamiento de
promocion de la salud es el resultado conductual deseado y es el punto final en el modelo
de promocion de la salud. Los comportamientos que promueven la salud deben resultar
en una mejor salud, una mayor capacidad funcional y una mejor calidad de vida en todas
las etapas de desarrollo (26).

Figura 01
Esquema del Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender

Caracteristicas

Cogniciones y afectos R
PR esultado
y Experiencias relativos a la conducta enhctasl
individuales especifica
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: Demandas
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*Biclogicos E=H de accién DE LA SALUD
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personales
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situacionales

Fuente: Traducido del Modelo de Promocién de la Salud de Nola Pender.
Asi mismo planteo que el ser humano tiene caracteristicas y experiencias
individuales, que afectan las acciones posteriores, teniendo un importante significado

motivacional por lo que las variables podran modificarse a través de acciones de
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enfermeria por lo tanto la promocion de salud son el resultado de un buen estilo de vida,
mejor capacidad funcional, una buena calidad en todas las etapas del desarrollo.
También la demanda conductual estd influenciada por la demanda de preferencias
competitivas mediatas ya previstas para promover el bienestar (26).

Del mismo modo, Nola Pender denomina factores personales a lo biologico,
psicologico y socioculturales, estas estdn guiados por la naturaleza del comportamiento
del objetivo que se esta considerando, por el ejemplo los bioldgicos incluyen variables
tales como el indice de masa corporal por edad, capacidad aerdbica, fuerza, agilidad y
equilibrio. Factores psicologicos incluyen variables como la autonomia, la
autoevaluacion, percepcion, estado de salud y definicion de salud. Los factores
socioculturales como la etnicidad racial, cultura, educacion, percepciones personales y
cognitivas del entorno que se propone la promocion de la salud (27).

Los resultados conductuales son un compromiso con un plan de accion, la
estrategia planificada que conduce a la implementacion de salud. La promocion del
comportamiento es el resultado final dirigido a lograr una salud positiva y un bienestar
optimo. El modelo es la importancia de un proceso social y cognitivo, teniendo una
conducta en la persona, lo que podria afectar a su salud (27).

Esto sustenta los factores sociodemograficos, que se abordaron en el presente
estudio con relacidn a los factores personales que refiere Nola Pender en el cual el factor
bioldgico lo relaciona con la edad y sexo, en lo psicologico con el sistema sanitario y en
los socioculturales aborda con la religion, ocupacion, ingreso econdémico y grado de
instruccion (27).

Asimismo, el estudio se sustenta con el modelo de determinantes de salud de Marc
Lalonde, quien identifica cuatro factores condicionantes de la salud la biologia humana,
el medio ambiente o entorno, el estilo de vida y la organizacion de los sistemas de salud,

los cuales se investigaron en el presente estudio (28).
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Figura 02

Esquema del modelo de determinantes de la salud

3
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Fuente: Lalonde. Canada 1974. Organizacién Panamericana de la Salud (OPS).

Segtn el factor de la biologia humana refiere que la herencia genética es el proceso
de maduracion y envejecimiento de las personas segtn su ciclo de vida, puede repercutir
en la salud de manera variada, multiple y grave, también son todas las acciones que se
relacionan con la salud, mental y fisica. En el estudio se relaciona con las caracteristicas
que tiene la persona en cuanto al sexo que es femenino o masculino y la edad que
comprende al adulto joven, maduro y mayor (28).

De igual modo el medio ambiente es el entorno que rodea a la persona, es decir
son todos los factores que influyen y que repercuten en su salud en el entorno social,
politico, econdémico, demografico y fisico. En el medio ambiente no solo se identifica a
los factores del ambiente natural sino también y muy especial al social. Estos factores
asociados con la salud son externos al cuerpo humano por lo que la persona no tiene
ningin control. En el estudio se identifica con el grado de instruccion, ocupacion e
ingreso econdmico (29).

En cuanto el estilo de vida, lo relaciona con el habito personal, grupo de
alimentacion, actividad y ejercicio, etc. Es lo que concierne a los comportamientos y
conductas que influyen de manera negativa o positiva en la salud de cada persona.
Dichas conductas son producto de las decisiones personales y por la influencia del

entorno del grupo social y el entorno en que se desarrolla cada persona (29).
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Asi como al sistema sanitario que se refiere al grupo de recursos humanos,
economicos, tecnologicos y materiales que estan condicionados por la eficacia, la
efectividad, la accesibilidad, ademas de las coberturas sanitarias y sus buenas practicas
que puedan acceder y recibir los adultos (29).

2.2.1. Bases conceptuales de la investigacion

El estudio de investigacion se fundamenta también en las siguientes bases
conceptuales relacionadas con las variables de estudio:

Estilo de vida: Son el resultado de una serie de conductas o héabitos que
permiten a la persona disfrutar de un equilibrio entre el aspecto fisico, mental y
social. Por lo que es muy importante no descuidar ninguno de estos aspectos
(30).

Factores sociodemograficos: Son todas las caracteristicas asignadas a la
edad, sexo, educacion, ingresos o nivel econdomico, estado civil, trabajo, religion,
que estan presentes en la poblacion sujeta a estudio, tomando solo las que pueden
ser medibles (31).

Adulto: Es una etapa en la que se requiere mayor responsabilidad,
identidad y actitud, puesto que se enfrenta a nuevas experiencias, como el
matrimonio, un trabajo, el inicio de la paternidad, la bisqueda de empleo para
su independencia, entre otros, asimismo, la adultez implica la superacion de las
etapas de la infancia, adolescencia y plena juventud. Al mismo tiempo, es la que
precede a la ancianidad, hoy llamada tercera edad. En cada persona, la edad
adulta puede variar segiin una gran diversidad de factores, tales como factores
biologicos (predisposicion genética, desarrollo hormonal, etc) o factores
culturales o psicoldgicos (educacion, circunstancia de vida, ambiente cultural

dominante, habitos cotidianos, alimentacion, etc) (32).
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3.1.

3.2

III. METODOLOGIA

Tipo, Nivel y Disefio de investigacion

Nivel de investigacion

Descriptivo: La investigacion descriptiva es cuando se desea describir el
comportamiento y estado que presenta como objeto de estudio, también retine
informacion cuantificable (33).

Tipo de investigacion

Cuantitativo: Porque es una investigacion estructurada donde se recogen y analizan
datos numéricos medibles que se obtendran de diversas fuentes, ademas de que se hara
uso de la informatica, la estadistica y la matematica para la obtencion de los resultados
(33).

Diseiio de la investigacion

De una sola casilla: Porque se obtiene informacién de un solo grupo aislado en el
momento de la investigacion (33).

Poblacion

Poblacion:

La poblacion estuvo constituida por 258 adultos del asentamiento humano José Olaya,
Casma, Ancash.

Muestra:

El tamafio de la muestra fue de 155 adultos del asentamiento humano José Olaya,
Casma, Ancash, obtenida luego de aplicar la formula para célculo de tamaiio de muestra,
mediante el muestreo aleatorio al 95% de confiabilidad.

Formula procesada:

n= 7:P.Q.N

(N-1) E2+Z2. P .Q

n = Tamafio de muestra = 155

N =Tamafio de la poblacion= 258

7* =La distribucion normal a un 95% de nivel de confianza (Z?= 1.96)
P = Proporcion de las caracteristicas en estudio (P=0,50)

E = Margen de error (E=0,05)
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Reemplazando:

n= (1.96)2 (0.5) (0.5) (258)
(258-1) (0.05)> + (1.96)? (0.5) (0.5)
n= 155

Unidad de analisis

Se considerd a cada adulto del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash, que
fue parte de la muestra de estudio y que respondio a los siguientes criterios:

Criterios de Inclusion y Exclusion

Criterios de Inclusion

e Adultos que residen més de 3 afios en el asentamiento humano Jos¢ Olaya, Casma,
Ancash.

e Adultos del asentamiento humano Jos¢ Olaya, Casma, Ancash que aceptaron
participar en el estudio mediante el consentimiento informado.

¢ Adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash de ambos sexos.

Criterios de Exclusion

e Adultos del asentamiento humano Jos¢ Olaya, Casma, Ancash que tuvieron algin
trastorno mental.

e Adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash que tuvieron
problemas de comunicacion.

e Adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash que tuvieron
capacidades especiales que impiden emitir juicios o responder a instrumentos de
recoleccion de datos.

3.3 Operacionalizacion de las variables/categoria
Variable N° 01
ESTILO DE VIDA
Definicion conceptual:
Es un conjunto de comportamientos y actitudes que la persona adopta como también
puede tener habitos y conductas que permiten un estado de bienestar en la persona (34).
Definicion operacional:
Escala nominal
e Estilo de vida saludable: 75-100 puntos
e Estilo de vida no saludable: 25-74 puntos
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Variable N°02
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS:
Definicion Conceptual:
Son todas las caracteristicas asignadas a la edad, sexo, educacidn, ingresos o nivel
econdmico, estado civil, trabajo, religion, que estan presentes en la poblacion sujeta a
estudio, tomando solo las que pueden ser medibles (31).
Definicion operacional:
Para fines metodologicos de la investigacion la operacionalizacion fue de la siguiente
manera:
EDAD
Definicion Conceptual.
Es el tiempo que pasa desde que la persona nace y va evolucionando en cada etapa. La
vida humana esté dividida en la nifiez, juventud, edad adulta y envejecimiento (35).
Definicion Operacional
Escala ordinal
e Adulto joven (18 a 29 afios)
e Adulto maduro (30 a 59 afos)
e Adulto mayor (60 a mas)
SEXO
Consiste en las caracteristicas bioldgicas anatomicas y fisicas que hacen diferencias a
los hombres de las mujeres, y que se determina por las hormonas, cromosomas y los
genitales (36).
Definicion conceptual
Escala nominal
e Masculino
e Femenino
GRADO DE INSTRUCCION
Definicion Conceptual
Es el mas alto grado de estudios aprobados por una persona en cualquier nivel del
sistema educativo (37).
Definicion Operacional
Escala Ordinal

e Sin instruccion

16



e Primaria
e Secundaria completa
e Secundaria incompleta
e Superior completo
e Superior incompleto
ESTADO CIVIL
Definicion Conceptual.
Es la condicion que establece la persona en la sociedad, la cual va a depender de igual
manera de su relacion con su familia. Se habilita para que se ejerza algunos derechos y
se pueda contraer ciertas responsabilidades (38).
Definicion Operacional
Escala nominal
e Soltera/o
e (asada/o
e Conviviente
¢ Divorciada/o
e Viuda/o
INGRESO ECONOMICO
Definicion Conceptual
Es la suma de dinero con lo que cuentan las familias para obtener servicios y bienes que
requieren para subsistir y de esta manera puedan lograr su desarrollo social y personal
(39).
Definicion Operacional
Escala de intervalo
e Menor de 500
e De 500 a 1025 nuevos soles
e Mayor de 1025 nuevos soles
OCUPACION
Definicion Conceptual
Se refiere a lo que la persona realiza en un tiempo definido, la forma que tiene de
desempetiar en el momento de trabajo (40).

Definicion Operacional

17



3.4

Escala nominal
e Trabajador estable
e Trabajador eventual
¢ Sin ocupacion
e Jubilado
e Estudiante
e Ama de casa
TIPO DE SEGURO DE SALUD
Definicion Conceptual.
Son instituciones administradoras de fondos de aseguramiento en salud, que permiten
la proteccion de la persona de cualquier eventualidad, sea por salud o accidente (41).
Definicion Operacional
Escala nominal
e ESSALUD
SIS- MINSA
FOSPOLI/ SANIDAD

Particular

e Oftros: .........
RELIGION
Definicion Conceptual
Es una forma de vida, una cultura, que se encamina en fortalecer la fe y la espiritualidad
de cada individuo (42).
Definicion Operacional
Escala nominal
e Catolico
e Evangélico
e Otras
Técnicas e instrumento de recoleccion de datos/informacion
Técnicas:
En el presente estudio se utilizo la encuesta y observacion para la aplicacion de los
instrumentos de recoleccion.

Instrumentos:
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Instrumento 01
ESCALA DE ESTILO DE VIDA
La escala de estilo de vida fue elaborada por Walker, Sechrist y Pender, modificado por
Delgado R, Reyna E, y Diaz R comprende seis dimensiones y se sub divide por 25 items
que permitird medir y evaluar los estilos de vida mediante las siguientes dimensiones:
alimentacion, actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo interpersonal
autorrealizacion y responsabilidad en salud. (Anexo 02).
Esta constituido por 25 items distribuidos de la siguiente manera:
Alimentacién: 1, 2, 3,4, 5,6
Actividad y Ejercicio: 7, 8
Manejo del Estrés: 9, 10, 11, 12
Apoyo Interpersonal: 13, 14, 15, 16
Autorrealizacion: 17, 18, 19
Responsabilidad en salud: 20, 21, 22, 23, 24, 25
Cada item tiene el siguiente criterio de calificacion:
NUNCA: N=1
A VECES V=2
FRECUENTEMENTE: F=3
SIEMPRE: S=4
En el item 25 el criterio de calificacion es N=4; V=3; F=2; S=1. Los puntajes obtenidos
en la escala total del promedio resultan de las distintas respuestas de los 25 items, de la
misma resulta de cada sub escala donde se obtiene como resultado de dos categorias, las
cuales son: saludables es de 75 — 100 puntos; y no saludable es de 25 — 74 puntos.
Instrumento 02
CUESTIONARIO DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS
El Cuestionario de factores sociodemograficos fue elaborado por la investigadora
Vilchez, M. en la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote (Anexo 02).
Esta constituido por 8 items distribuidos:
e Factores sociodemograficos edad, sexo, grado de instruccion, estado civil, ingreso
econdémico, ocupacion, tipo de seguro de salud, religion. (8 items).
Control de calidad de los datos
Validez
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Diaz, R; Reyna. E; Delgado, R consolidaron la validez externa del instrumento de la
Escala de estilo de vida a través del juicio de expertos presentando el instrumento a
cuatro expertos en el area de investigacion y de la especialidad de enfermeria, quienes
con sus sugerencias dieron mayor calidad y especialidad al instrumento de medicion.
Para su validez interna, se aplicé la formula de R Pearson en cada uno de los items,
obteniendo un r > 0,20, lo cual nos indica que el instrumento es valido. El cuestionario
de factores sociodemograficos no se le realiz6 validez por la naturaleza de sus items que
da lugar a respuestas no complejas (Anexo 03).
Confiabilidad
Diaz, R; Reyna. E; Delgado, R midieron la confiabilidad a la Escala de estilo de vida, a
través de una prueba piloto a un total de 29 adultos, obteniendo un indice de
confiabilidad Alfa de Cronbach de 0.794, lo cual nos indica que el instrumento es
confiable. El cuestionario de factores sociodemograficos no se le realizd confiabilidad
por la naturaleza de sus items que da lugar a respuestas no complejas (Anexo 03).
3.5 Método de analisis de datos/informacion
3.5.1 Procedimientos de recoleccion de datos
En cuanto a la recoleccion de datos del presente trabajo se tuvo en cuenta los
siguientes aspectos:

e Se inform6 y se solicitd el consentimiento a los adultos del asentamiento
humano José Olaya, Casma, Ancash enfatizando que los datos y resultados
seran totalmente confidenciales.

e Se coordiné la disponibilidad y el tiempo de la fecha de la aplicacion del
instrumento para proceder a aplicar el instrumento a cada adulto del
asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash.

e Serealizo la lectura de las instrucciones de los instrumentos a los adultos del
asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash. El instrumento fue
aplicado en un tiempo de 20 minutos, las respuestas fueron marcadas de
manera personal y directa.

3.5.2 Analisis y Procesamiento de datos
Para el presente estudio se realizo el procesamiento y analisis de datos, se ingresé
la informacién a una base de datos en el Microsoft Excel, se presentaron en tablas

simples con frecuencia y porcentajes, con sus respectivos graficos.
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3.6 Aspectos éticos

Los principios éticos que guian la presente investigacion estuvieron considerados
en el Reglamento de Integridad Cientifica en la Investigacion V001, de la Universidad
Catolica los Angeles de Chimbote (43). Siendo los siguientes:

Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: La dignidad,

privacidad y diversidad cultural de todos los participantes fueron protegidos a través de
la codificacion de los participantes, protegiendo el anonimato y la aplicacion de los
instrumentos de recoleccion de la informacion en un ambiente comodo y seguro.
Toda la informacién relacionada al estudio fue almacenada de forma segura. Toda la
informacion de los participantes fue almacenada en bases de datos protegidas por
contrasefias en computadoras accesibles solo a investigadores del estudio. Toda la
informacion que resulte del presente estudio fue tratada con estricta confidencialidad, y
solamente la investigadora mencionada en el presente estudio, autoridades regulatorias
locales y comités de ética tuvieron acceso a esta informacion.

Cuidado del medio ambiente: Se respet6 el entorno, la proteccion de especies y
preservacion de la biodiversidad y naturaleza del entorno, utilizando material reciclable
(papel) y eliminando de manera adecuada los residuos sélidos.

Libre participacion por propia voluntad: Los participantes tienen el derecho de
estar informados acerca de los propositos y la finalidad de la investigacion en la cual
fueron participes a voluntad propia, a través de la firma del Formato de Consentimiento
Informado de la Universidad.

Beneficencia, no maleficencia: Todos los hallazgos encontrados en la
investigacion no causaron dafio de ningiin modo a los participantes de la investigacion,
los resultados de la investigacion son descriptivos y permitieron implementar estrategias
que mejoren su salud y calidad de vida.

Integridad y honestidad: Se aseguro6 la objetividad imparcialidad y transparencia
en la difusion responsable de la investigacion en revistas cientificas, ponencias o eventos
cientificos. Se recogid la informacidn con el registro veraz de los datos brindados.

Justicia: Se dio un trato equitativo a todos los participantes durante la

investigacion.
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IV. RESULTADOS

Tabla 01

Estilo de vida en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash

Estilo de vida n %o

Saludable 61 39,4%
No Saludable 94 60,6%
Total 155 100%

FUENTE: Escala de estilo de vida, adaptada por Diaz, R; Reyna E, Delgado, R. Aplicada a los adultos del

asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash. Abril 2024

Figura 03

Estilo de vida en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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Tabla 02

Factores sociodemograficos en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma,

Ancash
Factor Sociodemografico n %
Edad
Adulto joven (18 a 29 afios) 42 27,1%
Adulto maduro (30 a 59 afos) 82 52,9%
Adulto mayor (60 a més) 31 20,0%
Total 155 100,0%
Sexo
Masculino 69 44,5%
Femenino 86 55,5%
Total 155 100,0%
Grado de instruccion
Sin instruccién 3 1,9%
Primaria 6 3,.9%
Secundaria completa 63 40,6%
Secundaria incompleta 42 27,1%
Superior completo 27 17,4%
Superior incompleto 14 9,0%
Total 155 100.0%
Estado civil
Soltera/o 54 35,1%
Casada/o 9 5,8%
Conviviente 79 51,3%
Divorciada/o 4 2,6%
Viuda/o 8 5,2%
Total 154 100,0%
Ingreso Econémico
Menor de 500 nuevos soles 26 16,8%
De 500 a 1025 nuevos soles 80 51,6%
Mayor de 1025 nuevos soles 49 31,6%
Total 155 100,0%
Ocupaciéon
Trabajador estable 37 23,9%
Trabajador eventual 66 42.6%
Sin ocupacién 7 4.5%
Jubilado 0 0,0
Estudiante 12 7.,7%
Ama de casa 33 21,3%
Total 155 100,0%
Tipo de seguro de salud
ESSALUD 21 13,5%
SIS-MINSA 98 63,2%
FOSPOLI/SANIDAD 8 5,2%
Particular 17 11,0%
Otros 11 7.1%
Total 155 100,0%
Religion
Catdlico(a) 118 76,1%
Evangélico 28 18,1%
Otras 9 5,8%
Total 155 100,0%

FUENTE: Cuestionario de Factores sociodemograficos, elaborado por Vilchez, M. Aplicada a los adultos del

asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash, abril, 2024
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Figura 04

Edad en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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FUENTE: Cuestionario de Factores sociodemograficos, elaborado por Vilchez, M. Aplicada a los adultos del

asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash, abril, 2024

Figura 05

Sexo en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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Figura 06
Grado de instruccion en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma,

Ancash
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FUENTE: Cuestionario de Factores sociodemograficos, elaborado por Vilchez, M. Aplicada a los adultos del

asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash, abril, 2024

Figura 07

Estado civil en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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Figura 08

Ingreso Econémico en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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Figura 09

Ocupacion en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash, abril, 2024
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Figura 10

Tipo de seguro de salud en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma,

Ancash
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FUENTE: Cuestionario de Factores sociodemograficos, elaborado por Vilchez, M. Aplicada a los adultos del

asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash, abril, 2024

Figura 11

Religion en adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash
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V. DISCUSION

Tabla 01: Reporta que el 60,6% de los adultos sujetos de la investigacion tienen un
estilo de vida no saludable y un 39,4% refiri6 tener un estilo de vida saludable. Estos
resultados segun lo recogido en la encuesta se deben a que los adultos tienen una inadecuada
alimentacion, por lo que consumen alimentos altos en grasa, no realizan actividad fisica por
la falta de tiempo, y no son responsables con su salud debido a la automedicacion y los malos
habitos nocivos.

Se han encontrado resultados similares al del presente estudio tales como Vera, G. (44)
en su investigacion reporta que el 65,83% de los adultos tienen un estilo de vida no saludable.
Asi también, Jacinto, G. (24) en su investigacion tuvo como resultado que el 53,3% de los
adultos tienen un estilo de vida no saludable.

Sin embargo, Carrion, T. (23) encontro resultados diferentes, obteniendo que el 90,7%
de los adultos tienen un estilo de vida saludable. Asi como Quezada, Y. (25) en su
investigacion encontrd que el 76,9% de los adultos tienen un estilo de vida saludable.

Segtin Lalonde en Barrios, R. y Castafieda, W. (45) el estilo de vida es la forma como
vive un individuo, las decisiones que toma para el cuidado de su salud, decisiones que
controla en cierta medida, si la persona toma una mala decision y tiene malos hébitos, estos
lo llevan a tener un mayor riesgo que puede afectar su salud. Si como consecuencia la
persona se enferma o muere, se podria argumentar que el estilo de vida que tenia o tiene ha
causado dicho resultado.

En este sentido, el estilo de vida es considerado como un conjunto de pautas que
influyen notablemente en el proceso salud-enfermedad, que a su vez son influenciados por
las condiciones biologicas, psicologicas y sociales del individuo. Si se manejan
adecuadamente, permiten a las personas alcanzar niveles satisfactorios de bienestar (46).

Asimismo, de acuerdo con los resultados encontrados en el estudio, la mayoria de los
adultos tienen un estilo de vida no saludable que es la causa de numerosas enfermedades. Se
da cuando las personas dejan de practicar algunos hébitos sanos y a la vez practican habitos
nuevos como el consumo de alcohol, tabaco, sustancias nocivas para la salud las cuales son
perjudiciales para su organismo ya que aumenta la tasa de mortalidad (47).

En tal sentido son pocos los adultos que le dan la importancia correspondiente al
mantenimiento de su salud, no consumen alimentos nutritivos, y como primera opcion es la

comida rapida, refieren que consumen sus alimentos a sus horas y consideran que el comer
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en exceso es comer bien, muchos de ellos no tienen el ingreso econdmico suficiente para
escoger algunos productos alimenticios por lo que se debe al desconocimiento de un estilo
de vida saludable.

Ademas, Garcia, et al. (48) menciona que el estilo de vida y la conducta de salud estan
relacionados con las dimensiones. Puesto que la alimentacion es el acto de proporcionar al
cuerpo alimentos e ingerirlos, la actividad fisica es el movimiento del cuerpo que trabaja al
musculo siendo fundamental para prevenir enfermedades, y la responsabilidad en salud
implica decidir, escoger acerca de alternativas saludables. Por tanto, en el estudio se
evidencio que las dimensiones mencionas son las que estan alteradas.

En cuanto a la calidad de la alimentacion depende principalmente de factores
econdmicos y culturales. La alimentacion un conjunto de acciones que al ser utilizado por el
organismo ayuda a obtener los nutrientes que requieren para la realizacion de los procesos
vitales. De tal modo que el cuerpo necesita a diario vitaminas, carbohidratos, agua, grasas,
proteinas y minerales (49).

Del mismo modo, una mala alimentacion es el principal factor de riesgo de
enfermedades el cual causa una serie de enfermedades no transmisibles las cuales son:
enfermedades cardiovasculares (accidentes cerebrovasculares, infarto miocardio), diabetes,
obesidad y provocar algin tipo de cancer. Por ende, se debe realizar con energias sus
actividades diarias para obtener un peso saludable y de esta manera evitar el desarrollo de
enfermedades (50).

De manera que, segin los resultados mds de la mitad tienen una alimentacién no
saludable, tienden a consumir comida rapida, no comen a sus horas y consideran que comer
en exceso es estar bien alimentados, los adultos recurren a los alimentos ultra procesados
porque lo consideran que son mds baratos y mas ricos y ya estdn cocinados; sin embargo
estan cometiendo un gran error ya que este tipo de alimentos perjudican al organismo debido
a su alto contenido en grasas, sales, azucares, conservantes, colorantes y aditivos lo cual
puede traer consigo enfermedades como la diabetes y las enfermedades cardiovasculares,
son muy frecuentes en la etapa de la adultez.

Segtin la OMS (51) refiere a la actividad fisica como cualquier movimiento del cuerpo
que se produce por la contraccion de los musculos esqueléticos, en consecuencia, se produce
gasto de energia. La actividad fisica son los movimientos que se realizan inclusive en el
tiempo de descanso, como también al trasladarse a ciertos lugares. La actividad fisica sea

moderada o intensa ayuda a mejorar la salud.
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También menciona que tanto el sedentarismo como la falta de actividad fisica pueden
originar problemas a la salud, dado que es un factor de riesgo para tener enfermedades
cardiovasculares. El sedentarismo y la falta de ejercicio conlleva a tener mayor riesgo de
diabetes, obesidad e hipertension arterial (52).

Esto se corrobora con el estudio en que mas de la mitad no realizan actividad y
ejercicio, los adultos no ejercitan su cuerpo de manera diaria y lleven una vida sedentaria,
sea en su hogar o trabajo, prefieren dormir por lo que salen tarde del trabajo y ya no tienen
tiempo y asimismo desconocen de lo importante que es realizar ejercicios, por lo que es un
factor de riesgo en las enfermedades no transmisibles.

La responsabilidad en salud es la forma en que la persona toma decisiones correctas
sobre su bienestar fisico y mental, en lugar de aquellas que causen dafio o riesgo a su salud.
Es la libertad que tiene cada individuo para cuidarse lo mejor posible, de acuerdo con su
situacion individual y sus capacidades, considerando que cada cosa o actividad que se realice
0 que se piense va a repercutir en la vida de la persona llevando a que mas adelante
contraigan enfermedades si no cuidan su salud (53).

Por lo que en el estudio se pudo evidenciar, que mas de la mitad de los adultos
desconocen y toman una actitud irresponsable en su salud, no toman acciones concretas para
regular los factores que afectan a su propio desarrollo y funcionamiento en beneficio de su
vida, salud o bienestar. Segin refieren suelen automedicarse acudiendo a las farmacias o
boticas que estan cerca a sus viviendas, algunos no acuden a realizar sus chequeos médicos
y solo asisten cuando se complica su enfermedad. Por otro lado, algunos adultos tienen
habitos nocivos, fuman, consumen bebidas alcohdlicas, por lo que se sienten bien hacerlo,
puesto que es un factor de riesgo en su salud causando que padezcan posibles enfermedades
respiratorias, hepaticos o cancer.

Por consiguiente, los adultos que participaron en el estudio no tienen un estilo de vida
saludable, ya que tienen una alimentacion inadecuada por lo que consumen alimentos altos
en grasa, no realizan actividad fisica por la falta de tiempo a causa del trabajo y no son
responsables con su salud debido a la automedicacion y malos habitos nocivos. De continuar
con un estilo de vida no saludable puede provocar enfermedades no trasmisibles. En este
sentido se recomienda que el personal de salud pueda tomar medidas necesarias para
fomentar en los adultos estilos de vida saludables, mediante la identificacién de grupos de
riesgo, ejecucion de sesiones educativas sobre el tema, enfatizando la importancia de una

alimentacion saludable, actividad fisica y responsabilidad en la salud. No obstante, para
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aplicar un estilo de vida saludable en los adultos se tiene como posibles limitaciones, sus
costumbres inadecuadas y su falta de conocimiento sobre el tema.

Tabla 02: Reporta que el 52,9% son adultos maduros, 55,5% de sexo femenino, 67,7%
tienen grado de instruccion secundaria, predominando la secundaria completa (40,6%);
57,1% es de estado civil conviviente o casado con énfasis al conviviente (51,3%); 51,6%
cuentan con ingreso econdémico de 500 a 1025 soles; 66,5% son trabajadores, predominando
el trabajo eventual (42,6%); 63,2% tienen un tipo de seguro de salud SIS-MINSA; 76,1%
profesan la religion catdlica. Por lo tanto, la comunidad del asentamiento humano José
Olaya, son a predominio de mujeres; adultas maduras; con grado de instruccion secundaria
completa e incompleta; de estado civil conviviente o casado; tienen un ingreso econémico
de 500 a 1025 soles; con un trabajo eventual y estable; cuentan con tipo de seguro de salud
SIS-MINSA y profesan la religion catolica.

Los resultados obtenidos son semejantes al estudio realizado por Flores, K. (20) se
encontrd que el 57,60% son adultos maduros, el 44.57% tienen secundaria completa e
incompleta, 48,55% son trabadores eventuales, 65.94% cuentan con sistema de seguro SIS.
Asimismo, Jacinto, G. (24) identificé que el 60,7% son adultos maduros, 57,3% son de sexo
femenino, 81,3% profesan la religion catolica. De igual manera Sosa, Y. (22) indica que el
56% son de sexo femenino, 47% son adultos maduros, 45% con grado de instruccioén
secundaria completa. También Marcelo, E. (54) refiere que el 51,20% son adultos maduros,
52% son de sexo femenino, 46,40% trabajadores eventuales, 42,40% tienen un ingreso de
800 a 1100, 44,80% cuentan con tipo de seguro SIS.

Por otro lado, los resultados difieren con Merino, H. (55) quien encontr6 que el 54,5%
son de sexo masculino, el 61,7% son adultos jovenes, el 83,1% el grado de instruccidon es
superior, el 65,5% (101) son solteros, el 52,6% tienen otras ocupaciones. También Chinchay,
C. (56) encontro que el 72,5% tiene grado de instruccion primaria, 67,5% profesan la religion
evangélica, 75,8% con un ingreso econdmico mayor de 1100 nuevos soles. Asimismo,
Garcia, F. (57) identifico que el 39,77% son de ocupacién ama de casa, 46,97% cuentan con
ingreso econdmico menor de 500 soles. 70.08% profesan la religion evangélica.

Estos resultados pueden explicarse en lo referido por Pender, N. en Navarro, D. (26)
sefiala que cada persona tiene caracteristicas y experiencias individuales a las que denomino
factores personales mencionando a los bioldgicos, psicoldgicos y socioculturales. Esto
sustenta los factores sociodemograficos, que se abordaron en el presente estudio con relacion

a lo bioldgico en la edad y sexo, en lo psicoldgico lo describe con el sistema sanitario y los
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socioculturales que abordan a la religion, ocupacion, ingreso econdmico y grado de
instruccion. Ademas de estos factores la persona tiene sus cogniciones y sus persecuciones
que son los que van a determinar su conducta.

También, se corrobora por Lalonde, M. en Maitta K, y Et al. (28) refiere que el modelo
de determinantes de la salud identifica cuatro determinantes las cuales son: Biologia humana,
medio ambiente o entorno, estilo de vida y sistema sanitario, lo cual se sustenta con los
factores sociodemograficos en relacion a la biologia humana con la edad y sexo, en el
entorno con en el grado de instruccidén, ocupacion e ingreso econdémico, estilo de vida y
sistema sanitario, los cuales se investigaron en el presente estudio.

En relacion a la edad se define como el tiempo en que transcurre desde el nacimiento
hasta la actualidad, en la etapa en la adultez es cuando se pueden evidenciar el inicio de las
transiciones mas importantes en la vida del ser humano. La caracteristica principal en la
etapa adulta es que se inicia la vida laboral y con ello la adquisicion del propio dinero y la
economia independiente, pero también el deterioro de algunas funciones organicas (58).

El resultado se corrobora con la investigacion en que un poco mas de la mitad son
adultos maduros cuyas edades fluctian entre los 36 a 59 afios, en esta etapa el adulto ha
dejado de ser joven y ha iniciado a ser maduro, pero todavia no ha llegado al envejecimiento,
logrando conseguir un estado desarrollo apropiado para su empleo, utilizacion o
funcionamiento (59).

En esta etapa transicional surgen las responsabilidades mas importantes como es el
sostener una familia lo que trae consigo el aumento de responsabilidades. Desde el panorama
bioldgico, el periodo de vida esta limitada entre la madurez y el inicio del envejecimiento.

Por otra parte, el sexo se conceptualiza como las caracteristicas fisiologicas y
bioldgicas que define al hombre y mujer. También se puede tener en cuenta al sexo como la
condicion organica; siendo femenino o masculino, de plantas o animales. Mientras que el
género hace referencia al rol de actividades, conductas y atributos que una cultura ya
determinada va a considerar apropiada para el hombre y mujer (36).

En el Instituto Nacional De Estadistica e Informatica (INEI) (60) con relacion al sexo,
en el Peru en afio 2021, se evidencia un mayor porcentaje de la poblacion femenina que
representa el 50,4% de la poblacion a nivel nacional e incluso en el extranjero.

Este dato se relaciona con los datos encontrados, que un poco mas de la mitad son de
sexo femenino, donde las mujeres tienen mayor representacion. Esto indica que la mujer

puede cumplir varios roles como madre, esposa, ama de casa y empleada, estudiante, todos
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estos roles son considerados como funciones, en donde la mujer suele entregarse con
generosidad, aunque a veces no es completamente vista por lo que hace y mucho menos
reconocida (61).

Como resultado, muchas veces es el varon el que sale de casa a trabajar y por lo tanto
la mujer es la que se encuentra habitualmente en las viviendas y se encarga del cuidado de
los hijos y de los quehaceres domésticos. Esto indica que es sobre las mujeres o madres que
recae exclusivamente el acompaiar a los nifios al médico, asistir a las reuniones del colegio
y organizar la casa. Otro motivo es que muchas veces debido a las diferencias salariales ya
que las mujeres ganan menos que los hombres son ellos los que tienen que salir de casa para
sustentar las necesidades de su familia. Se debe considerar que a pesar de que la mujer tenga
un trabajo sin remuneracion muchas veces duplica el trabajo del varén.

Por otro lado, Cruzado, J. (62) menciona que el grado de instruccion, en el Pert el
proposito de la educacion es formar individuos capaces de realizarse intelectual, cultural,
fisica, afectiva y espiritualmente fortaleciendo y consolidando su identidad y sobre todo su
autoestima. La educacion da como resultado hombres y mujeres con un minimo de
habilidades que les asegure un puesto laboral que les permita abastecer sus necesidades
basicas.

En el Pert en el afio 2022, el 30,9% de los habitantes lograron terminar los estudios
secundarios satisfactoriamente comparado al afio anterior con un porcentaje de 36,6% (63).

Esto se corrobora con los datos encontrados, que mas de la mitad tienen grado de
instruccidon secundaria completa e incompleta. En esta etapa la educacion secundaria
completa e incompleta constituye el nivel de educacion bésica regular, en donde los
estudiantes tienen una formacion cientifica, tecnoldgica y humanistica o interrumpen su
formacion académica por diversas razones, la educacion es fundamental para poder afianzar
su identidad social y personal. En tal sentido, se caracteriza en el desarrollo de competencia
como en el trabajo, vida, convivencia democratica y asi permite también el acceso a niveles
superiores de estudios (64).

Es muy importante recalcar que la educacion durante la etapa de la adultez juega un
papel primordial ya que es en esta etapa donde se logra consolidar la persona tanto personal
como el emocional y socialmente. Asi mismo si se tiene un mayor grado de instruccion les
va a permitir tener mayores conocimientos para la proteccion a su salud y tomar las medidas

necesarias para prevenir ciertas enfermedades.
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Se evidencia que por motivos econdmicos y porque algunos formaron su familia de
manera precoz, solo lograron terminar su secundaria completa sin poder continuar con sus
estudios técnicos o superiores por lo tanto prefieren trabajar para mantener a su familia. Por
otro lado, algunos adultos no pudieron culminar su secundaria, siendo esto un indicador
negativo debido a que muchos no tienen un trabajo seguro y tienen dificultad para encontrar
empleo, estos factores ocasionan que la familia de estos adultos tenga pocos ingresos
econdémicos lo cual no les permite de alguna manera satisfacer todas las necesidades que
tienen su familia ya que algunas viviendas estdn construidas con materiales rusticos y
solamente tienen lo necesario para vivir.

En cuanto al estado civil, establece la persona en la sociedad, la cual va a depender de
igual manera de su relacion con su familia, pareja o convivencia, asociandose a la figura
legal que establece un conjunto de obligaciones y derechos que estan determinados por la
ley (38).

Como vemos en el presente estudio mas de la mitad de los adultos son convivientes o
casados. Siendo la convivencia la unién de una pareja que viven juntos pero que no ha
llegado a contraer matrimonio y es denominada cuando tanto el varén como la mujer se unen
libres de impedimento matrimonial con el objetivo de alcanzar y cumplir deberes similares
al del matrimonio (65).

Ser casado, es la union de dos personas ante la ley que se realiza de manera voluntaria,
tiene como objetivo hacer una vida juntos y tener una familia. Los conyuges tienen las
mismas obligaciones, derechos y responsabilidades en casa. De igual manera si tienen hijos,
ambos tienen las mismas obligaciones y derechos. Para en esta situacion ofrecer cuidado,
educacion, proteccion y sostenimiento a la familia con la que contrajo matrimonio (66).

Por este motivo, muchas veces las parejas no quieren formalizar su matrimonio, como
se sabe es el matrimonio civil el tnico que rige y tiene el vigor en el derecho y que se celebra
conforme a las disposiciones del codigo civil, sin embargo, las parejas solo se unen de
manera voluntaria pero no legal y no formalizan su relacion para llevar una vida comtn. Los
adultos refieren que para ellos no es importante el matrimonio civil ya que lo importante es
poder tener una buena comunicacion con su pareja y que ademas si en caso la relacion no
funciona seria mas sencillo separarse sin tener que pagar por un divorcio el cual le generaria
pérdida de dinero, lamentablemente vivimos en una sociedad con pensamiento liberal, libre
de compromisos formales. Por otra parte, existen algunos adultos casados que siguieron la

costumbre de sus padres y decidieron contraer matrimonio para que de esta manera les
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ofrezcan a sus hijos una familia sagrada, forjandoles buenos valores para su futuro. El rol
que cumplen los padres es fundamental en la educacién de los hijos.

Con respecto al ingreso econdémico, es el salario que tiene la persona y lo que puede
generar en un cierto tiempo para poder adquirir servicios y vienes que se necesita en el
desarrollo personal, social y subsistencia. Por lo tanto, se puede definir que el salario es un
punto esencial al momento de determinar el bienestar en la poblacion actual (39).

Asimismo, el ingreso econdmico, entré en decadencia mostrando una abrupta caida
producto de la pandemia del COVID-19. Es por ello que se ha evidenciado una menor
produccion de la mayoria de los sectores entre ellos el comercio y la construccion transporte
entre otros; situacién que se potencid por el choque de la demanda en el corto plazo en
especial en los hogares los cuales se han visto afectados en sus ingresos economicos (67).

Se corrobora con los resultados de la investigacion que un poco més de la mitad tienen
un ingreso menor de 500 a 1025 nuevos soles. Puesto que es un sueldo especifico que un
empleador paga a sus trabajadores por realizar su jornada laboral. Con la finalidad de
garantizar un nivel de vida basico en el cual y una indemnizacion justa (68).

Acerca de lo mencionado el ingreso monetario no cubre con los requerimientos
econdmicos que tiene cada familia, y muchas veces esto no es insuficiente para poder
satisfacer incluso hasta las necesidades basicas, mas ain cuando alguno de los miembros se
enferma porque esto genera un gasto adicional que muchas veces no pueden cubrir y es por
ello que se automedican, porque no tienen el dinero para poder llevar a sus nifios al médico.
Esto adicionado a que gran parte de los adultos tiene trabajo eventual, son datos que causan
inestabilidad en cada uno de sus hogares y que trae gran preocupacion para el padre de
familia que es el que mantiene el hogar. Muchas veces estos factores negativos hacen que
las familias tengan otras prioridades y dejen de lado el aspecto sanitario lo cual repercute
muchas veces en su calidad de vida.

Por otra parte, la ocupacion es el conjunto de tareas, funciones y responsabilidades que
tiene un individuo en un trabajo determinado y para el cual emplea un determinado tiempo
para obtener algun servicio bien o una remuneracion que le ayude a satisfacer sus
necesidades econdmicas (40).

Segun los resultados del presente estudio, mas de la mitad son trabajadores eventuales
y estables. El trabajo eventual es aquél que no se encuentra sujeto a la actividad constante
que realiza en una empresa: publica, privada, etc, debido a que oficialmente no esta

contratado (69).
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El Trabajo estable, significa un empleo a largo plazo, consiste en la garantia que tiene
todo trabajador al mantenerse en el empleo y recibir los beneficios prestacionales y
salariales, puesto que es un trabajo que no se termina de un momento a otro, sin motivos,
salvo que el duefo justifique una causa relevante del despido (70).

En este sentido los adultos tienen trabajo eventual, por lo que desempenan actividades
mayormente manuales donde se requiere un mayor esfuerzo fisico y son empleados en
empresas publicas y privadas, entre ellas tenemos la albanileria, la carpinteria, el empaque
de conservas en empresas pesqueras, entre otras actividades, cuyo sueldo mayormente se da
de manera semanal, quincenal o mensual. Las tareas que realizan estdn en relacion a los
procesos productivos y en su mayoria son eventuales, lo cual causa preocupacién en ellos ya
que en cualquier momento pueden ser despedidos dado que no hay seguridad laboral para
ellos y por ende no hay una seguridad economica para sus familias. Sin embargo, hay
algunos adultos con trabajo estable debido a que ahorraron y lograron poner un negocio
propio el cual le genera un ingreso cada mes, otros terminaron sus estudios parar poder tener
un trabajo fijo en alguna empresa y contar con los beneficios.

En cuanto al seguro de salud es un contrato que se realiza con la compaiia y el
asegurado, en la cual incluye una variedad de servicios y atencion médica. Asimismo, el
seguro no cubre todo el costo sino una parte por lo que de esta manera estan protegidos si en
caso llegaran a presentar alguna enfermedad o dolencia (71).

Por lo que mas de la mitad de los adultos cuentan con seguro SIS-MINSA. El seguro
integral de salud esta dirigido para todos los peruanos e incluso aquellos extranjeros que
residen en el Peri y que no cuentan con otro seguro, el proposito es cubrir el costo de
medicamentos algunas operaciones procedimientos insumos e incluso traslados por
emergencia lo cual incluye mas de 1400 enfermedades entre ellos algunos tipos de cancer
(72).

Ante lo expuesto, los adultos refieren que como su trabajo no es estable optaron por el
seguro SIS-MINSA debido a que por ser gratuito les permite cubrir la mayor parte del gasto
y lo que se requiera en cuanto a su hospitalizacion, medicamentos, brindando de igual
manera a que las personas mejoren en su salud.

Ademas, la religion es un conjunto de dogmas, creencias referido al sentimiento de
veneracion, divinidad y miedo a ellas, de normas morales para el comportamiento social,
individual y de précticas ceremoniales, es principal el rezo y el sacrificio a fin de dar culto

(73).
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En el estudio la mayoria de los adultos son catolicos. La religion catdlica es un
conjunto de creencias, costumbres y transmite creencias de la divinidad y existencia de un
Dios, compartidas entre personas que profesan la misma religion (74).

Esto se debe a que su familia tenia esta misma religion, sin embargo, no asisten a misa,
pero creen en Dios y en los Santos. A pesar de que la comunidad cuenta con una iglesia y
esta cerca sus viviendas son pocos los que se congregan los dias domingos, segun refieren
algunos la religion catdlica es mas facil de sobrellevar ya que no te prohiben tomar bebidas
alcohdlicas, ni fumar, ademas pueden participar de fiestas hasta altas horas de la noche y eso
no les impide continuar asistiendo a la iglesia. Por este motivo no les gusta la religion
evangélica porque tienen muchas doctrinas y restringen algunas actividades que para ellos
son importantes para su tiempo de ocio, lo cual genera algunas conductas de riesgo para su
salud.

Por consiguiente, se encontrd que en el estudio predominan mas las mujeres, adultas
maduras, con grado de instruccion secundaria completa e incompleta por lo que indican que,
por motivos de dinero, y porque formaron su familia a temprana edad no pudieron continuar
con sus estudios, esto conlleva a que tengan el tipo de ocupacion trabajador eventual, y
algunos con trabajo estable, esto se debe que en cuanto al ingreso econémico no les alcance
como deberia de ser para que puedan tener una mejor calidad de vida y no les afecte. Sin
embargo, se tiene como limitaciones a la falta de involucramiento de las autoridades y la

poca participacion comunitaria.
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VI. CONCLUSION

Mas de la mitad de los adultos del asentamiento humano Jos¢ Olaya, Casma, Ancash
tienen un estilo de vida no saludable, debido a que consumen alimentos altos en
grasa, no realizan actividad y ejercicio por la falta de tiempo, y no son responsables
con su salud en cuanto a la automedicacion y los malos habitos nocivos.

En relacion a los factores sociodemograficos un poco mas de la mitad son adultos
maduros; de sexo femenino y con ingreso econdémico de 500 a 1025 soles; mas de la
mitad tienen grado de instruccion secundaria, predominando la secundaria completa;
de estado civil conviviente o casado, con énfasis al conviviente; son trabajadores,
predominando el trabajo eventual y cuentan con un tipo de seguro de salud SIS-

MINSA; la mayoria profesan la religion catolica.
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VII. RECOMENDACIONES

Se recomienda a los dirigentes de la comunidad en conjunto con el personal de salud del
establecimiento a que implementen y puedan gestionar con otros sectores como el de cultura,
educacion, entre otros para tratar de lograr que la mayor cantidad de poblacién tengan estilos
de vida saludables que ayuden a promover con las acciones preventivas para evitar
enfermedades no transmisibles en los adultos.

A los adultos de la investigacion se le recomienda incorporar en su dia a dia una alimentacion
adecuada, realizar actividad fisica y adoptar una buena responsabilidad en su salud, teniendo
acceso a programas de promocion en el centro de salud al que pertenecen.

Se recomienda a la municipalidad de dicha comunidad en coordinacion con el ministerio de
trabajo y promocién del empleo a fomentar la produccion de trabajo y de esta manera puedan
mejorar con su ingreso econémico.

Se recomienda a los estudiantes de la universidad Uladech Catdlica, que sigan realizando
estudios que incluya la variable estilo de vida y factores sociodemogréficos, a fin de entender

y darse cuenta de cudl es la problematica que atraviesa dicha comunidad.
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ANEXOS

Anexos 01. Matriz de Consistencia

factores sociodemograficos en
los adultos del asentamiento
humano José Olaya, Casma,

Ancash, 20247

los adultos del asentamiento
humano José Olaya, Casma,
Ancash

Objetivos especificos:

e Identificar el estilo de vida

de los adultos del
asentamiento humano
José Olaya, Casma,
Ancash.

e Identificar los factores

sociodemogréficos: edad,
sexo, grado de
instruccion, estado civil,
ingreso econdémico,

ocupacion, tipo de seguro

Definicién conceptual:

Es un conjunto de
comportamientos y actitudes que
la persona adopta como también
puede tener habitos y conductas
que permiten un estado de
bienestar en la persona (34).
Operacionalizacion:

e Estilo de vida saludable

e Estilo de vida no saludable
Variable 2

Factores sociodemograficos
Definicién conceptual:

Son todas las caracteristicas

asignadas a la edad, sexo,

FORMULACION DEL OBJETIVOS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA
Problema general: Determinar el estilo de vida y los | Variable 1 Tipo de Investigacion:
(Cudl es el estilo de vida y los | factores sociodemograficos de Estilo de vida Cuantitativo

Nivel de Investigacion:
Descriptivo

Disefio de investigacion:

De una sola casilla

Poblacion y muestra:
Poblacion:

La poblacién estuvo constituida
258

por adultos del

asentamiento  humano  José
Olaya, Casma, Ancash.
Muestra:

El tamaio de la muestra fue de
155 adultos del asentamiento
humano José Olaya, Casma,

Ancash
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de salud, religiéon de los
adultos del asentamiento
humano José Olaya,

Casma, Ancash.

educacion, ingresos o nivel

econdmico, estado civil, trabajo,

religion, que estdn presentes en

la poblacién sujeta a estudio,

tomando solo las que pueden ser

medibles (31).
Operacionalizacion:

e Edad

e Sexo

e Grado de instruccién

o Estado civil

e Ingreso econémico

e Ocupacién

e Tipo de seguro de salud

o Religiéon

Técnica e instrumentos de
recoleccion de datos.
Técnicas:

e Encuesta

e Observacion
Instrumentos:

e Escala de estilo de vida

e Cuestionario de factores

sociodemograficos




Anexo 02. Instrumento de recoleccion de informacion
Instrumento 01
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ESCALA DE ESTILO DE VIDA

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

N° | ITEMS CRITERIOS
ALIMENTACION
1 | Come Ud. Tres veces al dia: desayuno, almuerzo y N |V |F S
comida.

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

3 | Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia. N |V |F S

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

S | Escoge comidas que no contengan ingredientes | N |V |F S
artificiales o quimicos para conservar la comida.
6 | Lea Ud. Las etiquetas de las comidas empaquetadas, | N |V | F S
enlatadas o conservas para identificar los ingredientes.
ACTIVIDAD Y EJERCICIO

7 | Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres [ N |V | F S
veces a la semana.

8 | Diariamente Ud. Realiza actividades que incluyanel | N |V |F S
movimiento de todo su cuerpo.
MANEJO DEL ESTRES

9 | Usted identifica las situaciones que le causan tensiono | N |V | F S
preocupacion en su vida.

10 | Expresa sus sentimientos de tensidn o preocupacion. N |V |F S

11 | Ud. Plantea alternativas de solucién frente a la tension | N |V | F S
0 preocupacion.
12 | Realiza alguna de las siguientes actividades de [N |V |F S
relajacion tales como: tomar siestas, pensar en cosas

agradables, pasear, ejercicios de respiracion.
APOYO INTERPERSONAL
13 | Se relaciona con los demas. N |V |F S

50



14 | Mantiene buenas relaciones interpersonales con los | N
demas.

15 | Comenta sus deseos e inquietudes con las demds | N
personas.

16 | Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de | N
los demas.

AUTORREALIZACION

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

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

19 | Realiza actitudes que fomenten su desarrollo personal | N

RESPONSABILIDAD EN SALUD

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

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

22 | Toma medicamentos solo prescritos por el médico. N

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

24 | Participa en actividades que fomentan su salud, | N
sesiones educativas, campafias de salud, lectura de
libros de salud.

25 | Consume sustancias nocivas, cigarro alcohol y/o | N
drogas.

CRITERIOS DE CALIFICACION:
NUNCAN=1
AVECES V=2
FRECUENTEMENTE F = 3
SIEMPRE S =4
En el item 25 el criterio de calificacion el puntaje es, al contrario
N=4V=3F=2S=1
PUNTAJE MAXIMO: 100 puntos
75 a 100 puntos saludable
25 a 74 puntos no saludable

51



Instrumento 02
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Autora: Vilchez, M.
Instrucciones: Estimado/a participante, la presente encuesta es de caracter confidencial y
andnima; y tiene como propdsito conocer algunas de sus caracteristicas sociodemograficas.
Responda con sinceridad a cada uno de los items marcando con un aspa (X) en el recuadro
que corresponda.
1. Edad:
e 18-29 afios ( )
e 30-59afios ( )
e 60 amas ()
2. Sexo:
e Masculino ( )
e Femenino ( )
3. Grado de instruccion:
e Sin instruccion ()
e Primaria ()
e Secundaria completa ()
e Secundaria incompleta ( )
e Superior completo ()
e Superior incompleto ()

4. Estado civil

e Soltera/o ()
e (asada/o ()
e Conviviente ()
e Divorciada/o ()
e Viuda/o ()

5. Ingreso economico de la familia
e Menor de 500 nuevos soles ()
e Dec 500 a 1025 nuevos soles ()
()

e Mayor de 1025 nuevos soles
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6. Ocupacion

Trabajador estable
Trabajador eventual
Sin ocupaciéon
Jubilado

Estudiante

Ama de casa

7. Tipo de Seguro de Salud

® OtroS: ovvvvvveeneennnnnn..

ESSALUD
SIS- MINSA
FOSPOLI/ SANIDAD

Particular

8. Religion

Catolico (a)
Evangélico

Otras

()
()
)
()
()
)
()
)
)
()
()
)
()
()

Gracias...
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Anexo 03. Ficha técnica de los instrumentos
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
VALIDEZ INTERNA DE LA ESCALA DE ESTILO DE VIDA

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

N3¥xy - Xx.2y

B e e e

uno de los items; obteniéndose:

R-Pearson
Items 1 0.35
Items 2 0.41
Items 3 0.44
Items 4 0.10 (*)
Items 5 0.56
Items 6 0.53
Items 7 0.54
Items 8 0.59
Items 9 0.35
Items 10 0.37
Items 11 0.40
Items 12 0.18 (*)
Items 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
Items 21 0.54
Items 22 0.36
Items 23 0.51
Items 24 0.60
Items 25 0.04 (*)

Sir>0.20 el instrumento es valido.

(*) se crey6 conveniente dejar items para su importancia en el estudio.
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FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONFIABILIDAD DE LA ESCALA DEL ESTILO DE VIDA

Resumen del procesamiento de los casos

N

Casos Validos 27
Excluidos(a) 2

Total 29

Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
0.794 25
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Anexo 04. Formato de consentimiento informado u otros
PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO
INFORMADO PARA ENCUESTAS
(CIENCIAS DE LA SALUD)

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle
su consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedardn con una copia. La
presente investigacion en Salud se titula: ESTILO DE VIDA Y FACTORES
SOCIODEMOGRAFICOS DE LOS ADULTOS EN EL ASENTAMIENTO HUMANO
JOSE OLAYA, CASMA, ANCASH, 2024 y es dirigido por Frescia Georgina Araujo Garcia,
investigador de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote.

El proposito de la investigacion es: Determinar el estilo de vida y los factores
sociodemogréficos de los adultos del asentamiento humano José Olaya, Casma, Ancash.
Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomard 20 minutos de su tiempo. Su
participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anoénima. Usted puede
decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere ningin perjuicio. Si
tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla cuando crea
conveniente. Al concluir la investigacion, usted serd informado de los resultados a través de

su correo electrénico. Si desea, también podra escribir al correo fresciaaraujo12 @ gmail.com

para recibir mayor informacioén. Asimismo, para consultas sobre aspectos éticos, puede
comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacién de la Universidad Catélica los
Angeles de Chimbote. Si estd de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a
continuacion:

Nombre:

Fecha:

Correo electronico:

Firma del participante:

Firma del investigador (o encargado de recoger informacion):
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CARTA DE RECOJO

Chimbote, 03 de abril del 2024

Senor/a:

MANUEL SALINAS MENDEZ
ASENTAMIENTO HUMANO JOSE OLAYA

Presente.-

A través del presente reciba el cordial saludo a nombre del Vicerrectorado de
Investigacién de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, asimismo solicito su
autorizacion formal para llevar a cabo una investigacion titulada ESTILO DE VIDA Y
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS EN LOS ADULTOS DEL ASENTAMIENTO HUMANO
JOSE OLAYA, CASMA, ANCASH, 2024, que involucra la recoleccién de informacién/datos
en ADULTOS DEL ASENTAMIENTO HUMANO JOSé OLAYA, a cargo de FRESCIA
GEORGINA ARAUJO GARCIA, perteneciente a la Escuela Profesional de la Carrera
Profesional de ENFERMERIA, con DNI N° 70124386, durante el periodo de 01-04-2024 al
14-04-2024.

La investigacion se llevara a cabo siguiendo altos estandares éticos y de
confidencialidad y todos los datos recopilados seran utilizados {inicamente para los fines
de la investigacion.

Es propicia la oportunidad para reiterarle las muestras de mi especial

consideracion.
Atentamente.
~ ol
{f 3 NTE
4 DNL 22116870
= &’ e———— eec'\\)'ldo ZO"{IO'{\ZOZL'
Or Wiy Vale Savalena
Coordnada o Gesbin de Investgazin
- emall; cooperadon@uladec
1O O | @D wwuiadechequper Tl (043
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