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RESUMEN

La salud es la mejor fuente de desarrollo personal, econémico y social por lo que las
acciones de prevencion y promocion de la salud son de gran importancia porque promueven
cambios de conductas en las personas. Por lo tanto, en esta investigacion se plantea como
objetivo general: Determinar los factores sociodemogréficos y acciones de prevencion y
promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto del distrito de
Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024. Metodologia fue cuantitativo, nivel correlacional-
transversal, disefio no experimental, con una muestra de 108 adultos, se les aplico los
siguientes instrumentos: Cuestionario sobre factores sociodemograficos, cuestionario sobre
acciones de prevencion y promocion y cuestionario de estilos de vida, utilizando la técnica
de entrevista. Los datos obtenidos fueron registrados en Microsoft Excel. Se obtuvieron los
siguientes resultados y conclusiones: La mayoria son de sexo femenino, profesa la religion
catélica, poseen seguro SIS, mds de la mitad tienen edades comprendidas de 18 a 35 aiios,
menos de la mitad tienen grado de instruccidn primaria, estado civil conviviente, ocupacion
ama de casa, con ingreso econémico de 650 a 850 nuevos soles. Por otra parte, la mayoria
tiene acciones adecuadas y estilos de vida no saludable. Se concluye que no existe relacion
entre factores sociodemograficos y los estilos de vida; asi mismo, si existe relacién entre

las acciones de prevencion y promocion y el estilo de vida.

Palabras clave: adulto, acciones de prevenciéon y promocion de la salud, estilos de vida,

factores sociodemogréficos
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ABSTRACT

Health is the best source of personal, economic and social development, so prevention and
health promotion actions are of great importance because they promote behavioral changes
in people. Therefore, the general objective of this research is: Determine the
sociodemographic factors and prevention and promotion actions associated with health
behavior: lifestyles of adults in the district of Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
Methodology was quantitative , correlational-transversal level, non-experimental design,
with a sample of 108 adults, the following instruments were applied: Questionnaire on
sociodemographic factors, questionnaire on prevention and promotion actions and lifestyle
questionnaire, using the interview technique. The data obtained was recorded in Microsoft
Excel. The following results and conclusions were obtained: The majority are female,
profess the Catholic religion, have SIS insurance, more than half are between the ages of 18
and 35, less than half have a degree of primary education, cohabiting marital status,
occupation as a housewife, with an income of 650 to 850 nuevos soles. On the other hand,
most have inappropriate actions and unhealthy lifestyles. It is concluded that there is no
relationship between sociodemographic factors and lifestyles; Likewise, if there is a

relationship between prevention and promotion actions and lifestyle.

Keywords: adult, prevention and health promotion actions, lifestyles, sociodemographic

factors



I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

En el afio 2024 1a OPS refiere que la promocion de la salud se basa en la vision de
que la salud y el bienestar son cosas buenas y completas que pueden construirse y
mejorarse utilizando las herramientas y recursos de las personas, las comunidades y las
familias resolviendo problemas de salud. Todo esto serd importante para responder a los
desafios clave de salud publica que enfrentamos en este siglo: promover el
envejecimiento saludable, mejorar la salud mental de la poblacién, reducir los impactos
a largo plazo y crear una vida sana, sostenible y equilibrada son los principales
impulsores de desarrollo (1).

De la misma manera la OMS da como definicién el estilo de vida como una forma
general de vida basada en la interaccion social en un sentido amplio y basada en patrones
de comportamiento determinados por variables culturales y caracteristicas personales. La
buena salud es la mejor fuente de desarrollo personal, econdmico y social. Las acciones
de promocion de la salud son de gran importancia porque promueven cambios que
conducen a la produccion de salud y bienestar de las personas y las familias. Otro objetivo
de la promocién de la salud es la prevencion primaria y la prevencion secundaria, lo que
ayuda al diagndstico precoz y, por tanto, mejora los resultados positivos (2).

Asimismo, més del 80% de la poblacion enfrenta desigualdades en las condiciones,
sociales y econdmicas, desigualdades en las politicas gubernamentales, la seguridad
social y la atenciéon médica. Por tanto, estos factores afectan negativamente a la salud en
todo el mundo. Por lo tanto, los programas de promocidn de la salud son importantes para
abordar los problemas de salud en América Latina y asi mejorar los comportamientos de
salud de cada grupo poblacional (3).

La salud publica se ha convertido en una preocupacion mundial por sus
consecuencias politicas, sociales y econdmicas. Cabe sefalar que la promocién de la
salud se basa en un concepto amplio que incluye ideas, principios y métodos ampliamente
difundidos en libros, cursos, conferencias y programas de capacitaciéon de la OPS en
diversos paises. Se hicieron esfuerzos para cambiar las instituciones y estructuras
organizativas y redistribuir recursos para mejorar la vida de las personas. Sin embargo,

en muchos paises todavia persisten altos niveles de pobreza y desigualdad social, lo que

1



limita el logro de ciertos niveles de bienestar, que es uno de los objetivos de la

promocién de la salud (3).

Segtn el Indice Multidimensional de Salud elaborado por el INE, la Comunidad
de Madrid muestra los mejores datos sanitarios de todas las regiones de Espafia. A medida
que las personas envejecen y sus estilos de vida cambian, aumentan enfermedades como
la obesidad, la diabetes, las enfermedades cardiacas y el cancer. Pero la vida no es del
todo predecible y en consecuencia, las enfermedades infecciosas cambian este patrén.
Las sustancias, tanto legales como ilegales, mas consumidas entre la poblacion de 15 a
64 afios en la sociedad madrilefia son el alcohol, el tabaco, el cannabis, los antidepresivos,
los anticonvulsivos y la cocaina. A pesar de una disminucioén significativa en las tasas de
tabaquismo en los ultimos afios (20,4% de hombres y mujeres), los hombres
generalmente tienen mds probabilidades de fumar que las mujeres (4).

De igual manera en México, demostraron que el actual gobierno ha asumido la
responsabilidad de crear un mejor ambiente para la poblacién y ratificaron su
compromiso de trabajar con las instituciones de salud para reducir los efectos de paliar
el cambio climatico. Desigualdad alimentaria, social y fortalecimiento de la participacion
comunitaria en todas las actividades. También se analizan los programas llamadas “Del
campo a la ciudad” y el programa ‘“Vivas Permanentes”, que estdn dirigidos
principalmente a combatir la violencia contra las mujeres. También destacé la
implementacién del programa de atencién comunitaria, enfatizando la calidad de la
atencion médica (5).

Por lo tanto, en Bogota-Colombia, la promocién y prevencion de la salud ocupa el
primer lugar entre todos los tipos de conocimiento a través de métodos y conceptos
técnicos. Las enfermedades funcionales incluyen medidas curativas, donde el nivel de
conocimiento y accién en salud publica se define como el conocimiento y el arte que
ayuda a prevenir enfermedades que tienen un impacto significativo en el cuerpo y la
mente. Por ello, en la publicidad se han implementado medidas para mejorar la salud para
mantener la salud de la poblacién en buen estado y sobre todo evitar dafios irreversibles
por lo que hace muchos afios el sistema de salud colombiano se decidié brindar atencién
médica universal a todos los ciudadanos (6).

De manera similar, el sistema de salud colombiano ha experimentado reformas en
2



los ultimos afios destinadas a mejorar la calidad y seguridad de la atencién médica.
Unidad en salud para todos los ciudadanos. Colombia tiene actualmente uno de los
costos mds bajos de América Latina y el Caribe, representando el 17% de todo el gasto
en salud. Esto contribuy6 a la reduccién de la pobreza en Colombia, donde la pobreza
cay6 un 2,1% y se obtenga la mejor atenciéon médica y un seguro médico asequible (6).

A lo largo de los afios, el Perd ha sido sede de diversos eventos religiosos,
culturales, deportivos y politicos en las regiones de Lima, Arequipa, Cusco, La Libertad
y Ucayali. Ante esta realidad, las autoridades nacionales han realizado serios planes,
promociones y prevenciones con el fin de reducir los riesgos para la salud que se puedan
presentar para la poblacion. Pert ha desarrollado un programa de planificacién y control
denominado programa, que tiene como objetivo evaluar riesgos y al mismo tiempo
orientar acciones para promover, prevenir y controlar acciones encaminadas a proteger
la salud de los participantes y de la poblacién a proteger en general (7).

En la Libertad se busca promover buenas pricticas que contribuyan a mejorar la
calidad de vida de los habitantes de la region La Libertad siendo participes autoridades
que buscan la promocién y prevencion de enfermedades a través de lineamientos e
instituciones que velan por los buenos habitos, la buena salud del individuo, la familia y

la sociedad, asi como el ambiente laboral (8).

Por otro lado, el gobierno regional ha iniciado esfuerzos de prevencion sanitaria
con el fin de prevenir y reducir la propagacién de enfermedades entre la poblacién
libertefia realizando actividades como ferias y campaiias de salud dejando en proceso

estudios para prevenir la salud de las personas (8).

Por esta razon en el afio 2023 en la Libertad. ESSALUD trabaja por la prevencion
y promocién de la salud para que la sociedad tome conciencia de la enfermedad y asi
reducirla. El cdncer de mama es la segunda causa de muerte en el pais. De igual forma,
Es Salud ha organizado recientemente campafas educativas como capacitaciones
grupales, asesorias a comunidades enteras, presentaciones de videos, asesorias a
comunidades y asociaciones. Dado que el diagnéstico precoz y la prevencién del cancer
de mama y de utero es una prioridad del seguro social de salud, es necesario fortalecer su

desarrollo mediante pruebas de deteccion, exposiciones educativas, asesoramiento y otras



actividades, sin abandonar la implementacion de un estilo de vida saludable (9).

De acuerdo a esta problematica de salud los adultos del distrito de Buldibuyo
no son ajenos, dicha poblacion consta de aproximadamente 4094 habitantes incluyendo
los habitantes de sus 13 anexos, bajo la administraciéon del Gobierno regional de la
libertad en el norte del Pert, en esta poblacion la mayoria se dedican a la agricultura en
la siembra y cosecha de verduras, maiz, papa, trigo, etc. También a la ganaderia en
la crianza de chanchos, conejos, cuyes, etc. Sin dejar de lado el comercio la venta de
abarrotes siendo estos su principal fuente de ingreso econdmico que se benefician dia a
dia en dicho distrito.

Cuenta con servicios bdsicos como agua, luz y desagiie donde el servicio de
energia eléctrica es distribuido por la empresa Hidrandina mientras que los de
abastecimiento de agua proveniente de los manantiales Avispata y Pena Grande. El
distrito cuenta con un campo deportivo, una iglesia, una instituciéon educativa nivel
inicial, primaria y secundaria, con una posta médica que es atendida durante las 6 horas
del dia, en caso de padecer alguna enfermedad o complicacién mayor se refiere al
paciente a la ciudad de Trujillo, Hospital Regional Docente de Trujillo. Asi mismo se
evidencia cada vez mds en la poblacion personas que padecen enfermedades no
transmisibles como hipertension arterial, Enfermedades Diarreicas Agudas (EDAS).
Siendo estos los principales problemas de salud que aquejan a la poblacion, sin dejar de
lado y hacer mencién que dicha poblacién cuenta con autoridades para velar por la
seguridad de cada persona.

Formulacion del problema:

(Existe asociacion entre factores sociodemogréficos y acciones de prevenciéon y
promocién con el comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto del distrito de
Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 20247

Objetivo general:

Determinar los factores sociodemograficos y acciones de prevencién y promocion
asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto del distrito de

Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.



Objetivos especificos:

e Caracterizar los factores sociodemograficos del adulto del distrito de Buldibuyo

_Pataz _ La Libertad, 2024.

e Caracterizar las acciones de prevencion y promocion de la salud del adulto del

distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

e Caracterizar el comportamiento de la salud: estilo de vida del adulto del distrito

de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

e Explicar la relacién de los factores sociodemograficos con el comportamiento de
la salud: estilo de vida del adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad,
2024.

e Explicar la relaciéon de las acciones de prevenciéon y promociéon con el
comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto del distrito de Buldibuyo _

Pataz _La Libertad, 2024.

Justificacion de la investigacion

Justificacion teorica:

En la actualidad vivimos rodeados de multiples enfermedades que aquejan a cada
uno de los adultos la cual les puede conllevar a la muerte a causa de los malos habitos en
su estilo de vida, por ende, la realizacion de esta investigacion podrd mostrar cuales son
“los factores sociodemograficos y las acciones de prevencion y promocion asociado al
comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto. Siendo necesaria para poder
investigar las situaciones de los adultos y que de tal manera se pueda mejorar la calidad
de vida de cada integrante de dicha comunidad y no solo ello sino también de ver si se
estd llevando a cabo la promocion de la salud ya que el ser humano en la edad adulta es

mds vulnerable.
Justificacion practica:
Por otro lado, este trabajo de investigacion va permitir a los estudiantes de salud y

al personal de salud de cada establecimiento a conocer como es el estilo de vida,

comportamientos y actitudes que los adultos influyen en su vida diaria que de tal modo
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puedan mejorar o cambiar su salud, lo cual es importante seguir socializando los
resultados y continuar con las campaifias de la promocién y prevencion de la salud para
mejorar los estilos de vida reduciendo los factores de riesgo logrando concientizar a la
poblacién adulta con el fin de que se vuelva mds efectiva en cuanto al cuidado del
individuo, familias y comunidades.

Justificacion metodolégica:

Podemos mencionar que en la justificacion metodoldgica se basa a los
fundamentos metodolégicos de una investigacion cuantitativa, que busca establecer la
correlacion existente entre los factores sociodemograficos y acciones de prevencién y
promocién con el comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto, ademas se
emplea la encuesta como herramienta para la recoleccion de informacién que servird para
corroborar la hipdtesis propuesta por lo que cabe mencionar que esta investigacion es de
mucha utilidad porque va a permitir a los investigadores realizar futuras investigaciones
ante las mismas variables que servird como marco referencial y base para profundizar
conocimientos de los factores conductuales que afectan el riesgo de salud de la poblacién

adulta logrando mejorar la calidad de vida.



II. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
Antecedente Internacionales

Cerda P, (10) investigacion titulada “Practicas de promocion de salud basadas en
el arte: Un andlisis de iniciativas y experiencias; Santiago, 2020, tuvo como objetivo
generar orientaciones tedricas y précticas sobre el uso de metodologias artisticas en
promocién de salud, a partir de la revision de iniciativas y experiencias comunitarias
nacionales e internacionales; utiliz6 una metodologia perspectiva metodoldgica
cualitativa de investigacion, basado en el enfoque metodolégico de Andlisis Tematico,
que combina revision bibliografica y entrevistas a algunos/as actores claves que
participan de iniciativas/experiencias de promocion de salud basadas en metodologias
artisticas. Concluyendo que los procesos desencadenados en los espacios de arte y
promocion de salud son percibidos como una via real alternativa para alcanzar estados
de bienestar tanto individual como colectivo.

Onofre N, Izquierdo J, Trestano E, (11) en su investigacion titulada “Estilos de
vida y factores sociodemogréaficos asociados a la alta adhesion a la dieta mediterranea en
la poblaciéon adulta de la Comunidad Valenciana (Espafia), 2021”. Cuyo objetivo:
Evaluar, en una muestra de la poblacion adulta de la Comunitat Valenciana, la asociacion
entre estilos de vida y factores sociodemograficos con la adhesion alta a la dieta
mediterrdnea (DM). Metodologia de estudio transversal de una muestra (n = 2728)
representativa de la poblacion > 16 afios. Los datos corresponden a la Encuesta de
Nutriciéon de la Comunidad Valenciana. Se test6 la asociacion de las variables con la
ADM alta mediante la regresion logistica univariante y multivariante. Conclusién: La
edad, el tipo de convivencia, el comer entre horas y el habito tabadquico se asociaban a la
ADM alta donde los grupos de edad de 45-64 aios y de 65 afios 0 més fueron los que
mostraron una mayor asociacién a la ADM alta en ambos sexos.

Yaulema L, Parreiio A, Rios P, (12) en su investigacion titulada “Estilos de vidas
de los adultos mayores residentes en parroquias rurales del Canton Riobamba, Ecuador.
2021”. Con el objetivo: describir el comportamiento de los estilos de vida en adultos
mayores residentes en parroquias rurales del canton Riobamba, Chimborazo, Ecuador.
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Metodologia no experimental, con un disefio descriptivo y explicativo. El enfoque
fue mixto ya que incluyé elementos cualitativos y cuantitativos. El universo estuvo
constituido por 730 adultos y la muestra qued6 conformada por 225. En los resultados el
94,22% realizan actividades fisicas al menos de 2 veces por semana y el 92,44%
consumia una alimentacion inadecuada; el 79,11% acude a controles de salud menos de
2 veces al afio. Conclusion: existe un elevado porcentaje de adultos mayores con estilos
de vida poco saludables principalmente por la elevada presencia de enfermedades
crénicas, alimentacion poco saludable y baja practica de actividad fisica.

Mesa D, et. al, (13) en su investigacion titulada “Estrategia de intervencion para
mejorar la calidad de vida del adulto mayor, 2020- Cuba”. Su objetivo fue Disefiar una
estrategia de intervencion para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores.
Metodologia: Investigacién aplicada con una primera etapa descriptiva — evaluativa y de
disefio de la estrategia y con un universo de 294 adultos mayores y una muestra de 223
individuos que cumplieron los criterios de inclusion. Resultados: Predominé el sexo
femenino, con un nivel primario de ensefianza con el (50,4%) y la calidad de vida fue
mads alta en las personas con pareja, no existié correlacion con el nivel de escolaridad ni
se encontrd polifarmacia en los adultos. Conclusiones: La estrategia de intervencion
disefada contribuy¢ a elevar la calidad de vida en los adultos mayores.

Ruiz A, et. al, (14) en su investigacion “Asociacién entre patrones alimentarios y
factores sociodemograficos en la poblacién adulta de Antioquia, Colombia”. Su objetivo
fue identificar los patrones alimentarios de la poblacién adulta antioquefia y su asociacién
con variables sociodemogréficos. Metodologia: Estudio analitico trasversal basado en
datos secundarios, La muestra para dicho estudio fue probabilistica, estratificada y
polietdpica, con muestra aleatoria de 1.394 adultos de 18 a 59 afios. Resultados: La
mayoria eran mujeres (60,2%), habitantes de la zona urbana (63,6%), con empleo
(57,2%), ademés el 45,9% de los hogares tenia ingresos mensuales inferiores a un salario
minimo y s6lo una cuarta parte de la poblacion (24,6%) recibia mas de dos salarios
minimos.

Antecedente Nacional
Campoverde B, (15) en su investigacion titulada, “Factores sociodemograficos y acciones

de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto
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del caserio de Chapaira _ Piura, 2021.” Cuyo objetivo: Determinar la asociacion de los factores
sociodemograficos y las acciones de prevencion y promocion con el comportamiento de la salud:
Estilos de vida en el adulto del caserio de Chapaira Piura. Metodologia de tipo cuantitativo, nivel
de investigacion correlacional transversal, no experimental. La muestra fue 105 adultos,
aplicandose los 3 cuestionarios sobre factores sociodemograficos, acciones de prevencion y
promocién y escala de estilos de vida a través de la entrevista. Se concluye: En los factores
sociodemogréficos la mayoria son adultos jovenes, més de la mitad tienen estado civil soltero,
menos de la mitad son de ocupacién estudiante con ingreso econdmico menor de 400 nuevos
soles. Casi todos tienen acciones de prevencion y promocion adecuadas, y estilos de vida
saludables.

Garcia A, (16) en su investigacion titulada “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencidon y promocién asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida en el adulto del barrio Pedregal Bajo_Huaraz, 2021”. Cuyo objetivo fue determinar
la asociacion entre los factores sociodemogréficos y las acciones de prevencion y
promocion con el comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del barrio
Pedregal Bajo Huaraz, con metodologia cuantitativa, descriptiva, correlacional,
transversal y no experimental en una muestra de 270 adultos. Con resultados y
conclusiones: El 55,6% tienen estudios secundarios, la mitad son mujeres, adultos
maduros; menos de la mitad son convivientes, empleados. Por otra parte, la mayoria tiene
acciones adecuadas; y mas de la mitad tiene estilo de vida saludable. Se concluye que, si
existe asociacion entre el estilo de vida y los factores sociodemograficos, asimismo, si

existe asociacién entre las acciones de prevencion y promocion y el estilo de vida.

Correa E, (17) en su investigacion titulada “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencién y promocién asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida en el adulto del distrito de Yungar Carhuaz, 2021”. Tuvo como objetivo:
Determinar los factores sociodemograficos y acciones de prevencién y promocion
asociados al comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del
Yungar_Carhuaz. Metodologia: Nivel correlacional de corte transversal, la muestra
estuvo constituida por 130 adultos de ambos sexos. Se utiliz6 la técnica de la entrevista
y observacion. Los datos fueron procesados en la base de datos Microsoft Excel y

software SPSS version 24.0 aplicando el Chi cuadrado, con el 95%de confiabilidad y
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significancia de p < 0,05. Conclusiéon: Mds de la mitad presenta un estilo de vida
saludable, la mayoria son de sexo masculino, tienen SIS, grado de instruccién secundaria,

su estado civil casados con un ingreso econémico de 650 a 850 nuevos soles.

Espinoza L, Suarez L, (18) en su investigacion titulada “Estilos de vida y estado
nutricional en adultos del Centro Poblado Leticia-Supe Puerto, 2022.” Tuvo como
objetivo: Determinar la relacion que existe entre el estilo de vida y el estado nutricional
en adultos del Centro Poblado Leticia-Supe Puerto, 2022. Metodologia: Estudio tipo
basica, enfoque cuantitativo, disefio de investigacion no experimental — transversal y
nivel relacional; cuya poblacion fue 1346 adultos de 30 a 59 afios y la muestra de 299
personas adultas; se utilizé la técnica de la encuesta y la observacion, los datos se
procesaron en el programa estadistico SPSS version 25, para el andlisis inferencial se
realizo con la prueba de Chi cuadrado. Resultados: el 64,9% de los adultos tiene un estilo
de vida no saludable y el 35,1% tiene un estilo de vida saludable. Conclusion: El centro
Poblado Leticia Supe Puerto, la mayoria de los adultos tienen un estilo de vida no

saludable.

Aniceto T, (19) en su investigacion “Estilos de Vida y Factores Biosocioculturales
de los Adultos del distrito de Caraz - Ancash, 2020”. Tuvo como objetivo: Determinar
los estilos de vida y factores biosocioculturales en los adultos. Metodologia: tipo
cuantitativa, de nivel descriptivo — correlacional, de disefio transversal y no experimental;
la muestra estuvo conformada por 369 adultos. Los resultados obtenidos son: El 76,96%
de los adultos encuestados no tienen un estilo de vida saludable, el 57,45% tienen edades
entre los 36 a 59 afios, el 42,82% tienen ingresos entre 600 a 1000 soles, son empleados,
conviven con sus parejas, y como grado de instruccion tiene secundaria incompleta. Se
concluye que existe relacion directa y estadisticamente significativa entre los factores
biosocioculturales y el estilo de vida de los adultos del distrito de Caraz.

Antecedentes Locales o Regionales

Pujay E, (20) en su investigacion titulada “Acciones de prevencién y promocion
de la salud relacionado con los estilos de vida de los adultos pescadores del
desembarcadero pesquero artesanal — Salaverry, 2020.” Tuvo como objetivo: Explicar la

relacion entre las Acciones de Prevencion y Promocién de la Salud y los Estilos de Vida
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de los Adultos Pescadores del Desembarcadero Pesquero Artesanal — Salaverry, 2020.
Metodologia es de tipo cuantitativo explicativo, correlacional de corte transversal. Se
trabajé con una muestra de 130 Adultos pescadores. Los datos fueron procesados en el
software Estadistico IBM, luego exportados a una base de datos en el Software SPSS
Statistics 25.0. Se utiliz6 la prueba estadistica de Chi Cuadrado con el criterio de
significancia: p<0.05. Llegando a las conclusiones y resultados: En cuanto a las acciones
de prevencion y promocion de la salud de los Adultos pescadores se tiene que la mayoria
tiene un nivel bajo de prevencion y promocién de la salud.

Soles A, (21) en su investigacion titulada “Factores sociodemogréficos y acciones
de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida en el
adulto del asentamiento humano Miguel Grau _ Salaverry — Trujillo, 2021”. Con
objetivo: “Determinar la asociacion de los factores sociodemogréficos y las acciones de
prevencion y Promocion asociados con el comportamiento de la salud: estilos de vida en
el adulto del Asentamiento Humano Miguel Grau _ Salaverry — Salaverry, 2021”.
Metodologia de tipo cuantitativo, nivel correlacional y disefio no experimental, La
muestra estuvo constituida por 70 adultos. Se utiliz6 la técnica de la entrevista. Resultados
y conclusiones: La mayoria son de sexo femenino, con grado de instruccion secundaria,
religion catdlica, convivientes, amas de casa y cuentan con SIS. El 70% la mayoria tiene
un estilo de vida saludable. En acciones de prevencion y promocion el 54% mas de la
mitad tienen acciones adecuadas.

Garcia N, (22) en su investigacion titulada “Acciones de Prevencién y Promocion
de la Salud Asociado a los Estilos de Vida de los Usuarios del Programa Integral del
Adulto y Adulto Mayor del Hospital I Luis Albrecht — Trujillo, 2023”. Tuvo como
objetivo: Determinar la asociacion entre las acciones de prevencién y promocion de la
salud y los estilos de vida de los usuarios del Programa Integral del Adulto y Adulto
Mayor del Hospital I Luis Albrecht — Trujillo. La metodologia es de nivel correlacional
y corte transversal, tipo cuantitativo, de disefio no experimental y la poblacién muestral
estd constituida por 50 adultos. Resultados: El 86% tienen acciones adecuadas de
prevenciéon y promocién de la salud y el 80% tienen estilos de vida saludables,
concluyendo que: En las acciones de prevenciéon y promocion de la salud la mayoria

tienen acciones adecuadas y en los estilos de vida de la mayoria es saludable.
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Mendoza L, (23) en su investigacion titulada “Prevencion y Promocién de la
Salud Asociados al Estilo de Vida en los Adultos del Sector Marbella — El Milagro,
2023”. Tuvo como objetivo principal: Determinar si existe asociacion entre Prevencion
y Promocién de la Salud y estilo de Vida en los Adultos. Su metodologia: Tipo Bésica,
Cuantitativo, Correlacional de disefio no experimental. Se trabajé con una muestra no
probabilistica por 91 adultos, los datos fueron exportados y procesados en el software
estadistico IBM-SPSS Ver. 25.0. Se concluy6 que: El 53% cuentan con un nivel medio
de prevencion y promocién de la salud, el 98% de encuestados tienen un estilo de vida
no saludable, la asociacién de prevencion y promocién de la salud y la dimension de
alimentacién que conforma a la variable estilos de vida, el 48% cuentan con un nivel de
prevencion y promocion bajo asociado a un estilo de vida no saludable.

Guzman P, (24) en su investigacion “Prevencién y promocion en salud asociado al
estilo de vida del adulto de nuevo Jerusalén III sector La Esperanza 2022”. Cuyo objetivo:
explicar la relacion entre las acciones de prevencién y promocion en Salud y el estilo de
vida del adulto. Metodologia: fue cuantitativo, explicativo; correlacional - transversal, la
muestra no probabilistica contd con 92 personas a los cuales se le dio un cuestionario y
se utilizo como técnica la entrevista. Los resultados en la totalidad son que el 92% poseen
el nivel medio de prevencion y promocion y el 61% llevan un estilo de vida saludable,
mediante la prueba de chi cuadrado arroja que si existe correlacion entre las variables. Sé
concluye que a pesar que los adultos de dicho barrio tienen el conocimiento adecuado
para cuidar de su salud, pero no todos lo ponen en practica por distintos factores como el
econdmico, social, entre otros.

2.2. Bases teoricas

Esta investigacion se basa en la teoria Nola Pender siendo este un modelo principal
en el que las enfermeras hablan sobre los métodos de promocidn de la salud que utilizan
para ayudar a las personas a comprender su comportamiento relacionado con la salud y,
por lo tanto, guiar la educacion del buen comportamiento. Seguin este modelo, los
determinantes de la salud y el desarrollo de la salud se dividen en factores l6gicos que se
entienden como pensamientos, creencias e ideas que las personas tienen sobre la vida,
que refuerzan o alientan una conducta o un comportamiento particular, exhiben un

comportamiento o mejoran la vida. Propicia los cambios que es necesario realizar. Entre
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ellos se encuentra el motivo de este comportamiento que orienta a las personas hacia una

vida hermosa conocida como salud.

Pender naci6 en 1941 en Michigan, Estados Unidos. Siempre estuvo interesada en
la educacion y en ayudar a las personas, por eso decidié estudiar enfermeria. Recibi6 su
titulo de enfermeria en la Escuela de Enfermeria del West Suburban Hospital en Oak Park
en 1962; También completd sus estudios preparatorios en la Universidad Estatal de
Michigan con una licenciatura en 1964. En su investigacion doctoral, analiz6 los cambios
evolutivos observados en la colecciéon nimero de recuerdos de la infancia; Esto llevé a
Pender a interesarse por comprender la vida humana, un modelo de desarrollo de la vida
(25).

Nola Pender promueve la salud en términos de estrategias y acciones relacionadas
con la felicidad humana y el marketing, la salud es muy importante y tiene muchas
conexiones con otros temas ya que previene y fortalece muchas enfermedades. La salud
es una estrategia, involucra a las familias, a los individuos y a la sociedad, es un proceso
que conduce al bienestar y desarrollo de la sociedad, fortaleciendo la préictica de cada
individuo y sociedad (26).

El modelo de promocién de la salud muestra los pardmetros relevantes para la
participaciéon en producir o cambiar el comportamiento de cada individuo y las
consecuencias de una buena salud (como el bienestar) son claras en relacién con este
modelo y la categoria de adultos. Asi, Nola Pender demuestra que la enfermeria es algo
muy importante, se trata de animar y animar a las personas a proteger su salud personal.
De igual forma, la promocion de la salud se realiza a través de las estrategias y acciones
de las enfermeras que ayudan en el conocimiento de las ideas relevantes y de ahi que la
salud se base en educar a las personas sobre como cuidarse y tener una buena salud (26).

Se explica el modelo a través del siguiente esquema:
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El gréfico estd en una columna de izquierda a derecha. El primer articulo trata de
la naturaleza de cada individuo e incluye dos definiciones; El primero de ellos es el
comportamiento debido a motivos personales. La primera definicién se refiere a
experiencias que pueden tener efectos directos e indirectos. De manera similar, la
segunda definicidon describe factores clasificados como psicolégicos y bioldgicos que
predicen determinadas conductas (27).

Asimismo, consta de tres temas principales en las columnas de izquierda a derecha;
El primero se refiere al cardcter especifico, compuesto por dos conceptos;
comportamiento previo y eventos especificos. En segundo lugar, el conocimiento que
adquieres afecta tu comportamiento. Tiene seis conceptos; el primero significa los
beneficios obtenidos en el trabajo; el segundo se refiere a los desafios que se presentan
para realizar el trabajo; indica los problemas, barreras y brechas que impiden el
compromiso con la buena salud; el dltimo es el resultado del comportamiento que explica
el desempefio que sentimos sobre nosotros mismos (27).

La segunda columna contiene seis cosas que la accién observa y que son el
resultado final cuando se llevan a cabo como expresion de comportamiento en la vida.

Inicialmente, los obstaculos visibles a la accibn nos hablan del verdadero
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comportamiento de la persona. Por otro lado, también podemos ver la segunda parte que
habla de la riqueza de la persona. Cuando las probabilidades son grandes, ocurrird un
comportamiento especifico. De hecho, vemos el cuarto capitulo sobre el comportamiento
basado en el pensamiento ya sea bueno o malo, el quinto capitulo describe los efectos
que se observan en una persona que lleva un estilo de vida saludable, y finaliza con el
capitulo sexto, que describe el impacto del medio ambiente (27).

La promocién de la salud es de gran importancia para que todas las sociedades
puedan controlar su salud y mejorar y proteger la calidad de las personas, especialmente
a través de la prevencion y el tratamiento de los problemas de salud. Para proteger la vida
de la familia y de todos los demads, es necesario crear buenas condiciones y organizar
mejoras en todos los niveles debido a los cambios en el entorno (27).

Al mismo tiempo, es un libro que acerca al individuo a la enfermera o al paciente
y contribuye a la vida social del servicio sanitario. La enfermera actiia como catalizador
de resultados positivos para los pacientes. Pender ofrece una critica de como se puede
lograr una buena vida mirando a las personas desde diferentes perspectivas. Por ejemplo,
el hombre es un ser inseparable; vida, poder, residencia, riqueza y capacidad para tomar
decisiones en la vida (28).

Si bien es claro este modelo estd conformado de cuatro metas paradigmas que
identifican eventos que han ocurrido y suelen ser de alto interés en la disciplina, ante ello
influird en las personas modificando su comportamiento en relaciéon a su conducta
sanitaria; donde la salud, las personas, el medio ambiente y las enfermeras intervienen
para solucionarlo.

Persona: El hombre se esfuerza por encontrar y crear una sociedad en la que pueda
hablar libremente y desarrollar el potencial humano. Asimismo, la persona se entusiasma
con el desarrollo personal que intenta alcanzar y por ello quiere regular su conducta, es
decir, tiene un sentido de autoexpresion que incluye evaluar sus capacidades. (28).

Enfermeria: Es una ciencia que abarca los conocimientos, actividades y habilidades
necesarias para satisfacer adecuadamente las necesidades de salud, atencién, desarrollo
y recuperacion de las personas, grupos y sociedades. De hecho, las enfermeras tienen la
responsabilidad de velar por la salud fisica y mental de las personas, pues esta es la base

fundamental del programa de rehabilitacion; Ademads, las enfermeras son responsables
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de incentivar a personas o beneficiarios a mantener un estilo de vida saludable (28).

Salud: La vida es mds importante que otras palabras. Esto se considera algo muy
bueno, fisicamente, mentalmente y socialmente; Esto significa mds que simplemente la
ausencia de enfermedades que indiquen potencial. Hacer frente a los desafios diarios,
mantener relaciones significativas y alcanzar el mdximo potencial en todas las dreas de
la vida (28).

Entorno: Considerando que el entorno en el que el individuo interactia
constantemente cambia con el tiempo y que los profesionales de la salud también son
parte del entorno debido a su amplia estructura psicoldgica y social, las relaciones
humanas tienen un impacto positivo en la vida humana (28).

Asi mismo, se muestran las dimensiones de Nola Pender

Responsabilidad en salud: Las emociones deben funcionar y tener muchos
significados para su felicidad, hay que cuidar su salud, saber de las cosas buenas, hacer
ejercicio y buscar ayuda de profesionales (29).
Actividad fisica: Se refiere a cualquier actividad que implique movimiento fisico
y por tanto provoque desperdicio de energia. En general, todo el mundo deberia caminar
al menos 30 minutos al dia porque los musculos se utilizan mucho y muchas cosas
impiden el desarrollo de esta sensacion, incluido el sedentarismo y las discapacidades
congénitas (30).
Nutricion: La dieta consiste en la recombinacién y metabolismo de sustancias y
energia por parte de los organismos vivos, asi como el proceso bioldgico mediante el cual
los organismos vivos se reponen de los nutrientes esenciales y del agua necesarios para
su trabajo, crecimiento y mantenimiento de una vida sostenible y saludable siguiendo
algunos principios y métodos relacionados con la pirdmide alimenticia (31).
Crecimiento espiritual: Enfocado en recaudacion de fondos y apoyo fronterizo y
comunicaciones; Cuando alguien les introduce en la comunicacién visible con las
personas que les rodean, se sienten equilibrados, se sienten en paz consigo mismos y las
personas espiritualmente desarrolladas tienen un propdsito en la vida, viven y trabajan
para alcanzar sus metas (32).

Relaciones interpersonales: Prevalece la comunicacion, se siente confianza en la

otra persona, se forma una sensacién positiva de cercania, se establecen relaciones
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importantes, se comparten e intercambian pensamientos y sentimientos, las emociones
se transmiten a través de mensajes verbales y no verbales. (33).

Manejo del estrés: Incluye las acciones que cada individuo realiza para resolver
problemas ya sea de ansiedad o sentirse preocupado por algo debido a situaciones
estresantes, problemas emocionales o exceso de trabajo; Por tanto, una persona debe tener
habilidades de gestion para afrontar el estrés (34).

De todo lo dicho se desprende que la mejora de la salud afecta a todas las personas
y ciudades, especialmente a aquellas que mejoran su salud previniendo enfermedades.
Por ello, se tomardn medidas para reducir los riesgos para la salud y que las personas
puedan ver que tienen buenos habitos. Y buena salud, lo que conducird a la prosperidad
y la promocién de la salud. Todos aportamos y mejoramos la asistencia sanitaria (35).

Bases conceptuales:

Factores sociodemograficos: Se refiere al estatus de una persona, que no cambia,
teniendo en cuenta su tipo de matrimonio, edad, sexo y nimero de hijos. El estado civil
se define como la situacion juridica de dos personas que desean formar una familia
ejerciendo sus derechos legales. La edad es uno de los factores que se desarrollan en el
ser humano desde el nacimiento hasta la edad adulta. El género es un conjunto de
caracteristicas, hormonales y otras caracteristicas que definen a una persona como
hombre o mujer. El nimero de hijos se define como el nimero de hijos que tiene una
mujer a lo largo de su vida, igual al de un hombre (36).

Promocion de la salud: Se refiere al proceso de educar e informar a las personas
para que conozcan las consecuencias de la salud, para educar y mejorar su salud para
lograr una adecuada salud de mente, cuerpo y vida. Por lo tanto, utilizan esta informacion
en momentos de sus vidas (37).

Prevencion: Generalmente incluye medidas para prevenir enfermedades, reducir
complicaciones, reducir riesgos y proteger a las personas de ataques en tres dreas:
Primaria: enfocada en medidas preventivas, secundaria: enfocada en la persona que
podria enfermarse, terciaria: enfocada en la persona que podria morir (37).

Estilo de vida: Se define como una forma de vida que puede beneficiar a cada
uno de los participantes y perjudicar su vida, se llama comportamiento diferente, y

diferentes situaciones que vive la persona en la sociedad, estos son habitos que tiene cada
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persona. Adoptar conductas saludables o poco saludables todos los dias en las
actividades diarias como comer, centrarse en alimentos nutritivos, actividades fisicas,
vestirse fisicamente, manejo de problemas, centrarse en conductas personales incluyendo
c6mo o de qué manera solucionar problemas de salud (38).

Salud: Es un concepto cientifico utilizado tanto en grupos como en contextos
histéricos: la vida determina la salud de una persona o de una familia, en la que se
garantiza la recuperacion de la salud de la persona ante un acontecimiento. Esto resulta
que la salud puede verse influenciada por la salud y la vida social, un estilo de vida que
incluye comportamientos y valores que se reflejan en el comportamiento de una persona
en areas diferentes de la vida, como la actividad fisica, la dieta, el consumo de alcohol,
el tabaquismo y las relaciones sexuales, sin dejar de lado los factores sociales, fisicos,
culturales y econdmicos afectan la vida de las personas (38).

Adulto: EI ser adulto es entrar a una etapa que se divide en dos: adolescencia
temprana, adolescencia media y mediana edad. Este periodo suele ocurrir entre los 18 y
los 40 afios. Una de las caracteristicas mas importantes es observar cada etapa de la vida
que se caracteriza por conflictos que favorecen al ser humano por ejemplo cuando el
adulto resuelve cualquier conflicto y se desarrolla psicologicamente, las personas
encuentran mds oportunidades para crecer, siendo un caso contrario el adulto puede
encontrar mas oportunidad de fracaso por lo que los adultos tardios resuelven sus
conflictos a base de amistad y aislamiento (39).

2.3. Hipétesis

e HI: Existe significancia estadistica entre factores sociodemogréficos y acciones
de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida del adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

e HO: No existe significancia estadistica entre los factores sociodemogréficos y
acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud:

estilos de vida del adulto del Distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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I1I.

METODOLOGIA
3.1. Tipo, Nivel y Disefio de Investigacion
Tipo de la investigacion:
Fue cuantitativo teniendo el objetivo de evaluar los datos numéricos medibles. Este
modelo se basé en la obtencién de datos y una vez obtenidos también se encargd de
analizarlos, implicando el uso de herramientas informaticas, estadisticas y
matematicas (40).
Nivel de la investigacion:
Correlacional — transversal dado que se busc determinar la relacion entre dos o més
variables y la recoleccion de la informacién fue tomada en un solo periodo de tiempo
41).
Diseiio de la investigacion:
Fue no experimental, debido a que el investigador no manipulo en las variables del

estudio, reportdndose en su contexto natural tal y como fueron (42).

3.2. Poblaciéon y muestra.

Poblacion: Estuvo constituida aproximadamente por 300 adultos que residen en el
distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

Muestra: Se obtuvo una muestra de 108 adultos de ambos sexos que residen en el
distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024. (Anexo N°4)

Unidad de analisis:

Cada adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad que formaron parte de

la muestra y respondieron a los criterios de la investigacion.
Criterios de Inclusion:

e Adultos que vivian mas de 3 afios en el distrito de Buldibuyo _ Pataz_
La Libertad.

e Adultos del distrito de Buldibuyo _ Pataz_ La Libertad. Que aceptaron
participar en el estudio.

e Adultos del distrito de Buldibuyo _ Pataz_ La Libertad. De ambos sexos.
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Criterios de Exclusion:

e Adultos del distrito de Buldibuyo _ Pataz _

presentaron problemas psicoldgicos.

e Adultos del distrito de Buldibuyo _ Pataz _

presentaron problemas de comunicacion.

20
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3.3.0peracionalizacion de las variables

VARIABLE DEFINICION | DIMENSIONES INDICADORES ESCALA CATEGORIAS O
OPERATIVA DE VALORACION
MEDICION
. Masculino
FACTORES Sexo Nominal ®  Femenino
SOCIODEMOGRAFICOS )
. 18-35 afos
. 36-59 anos
) Edad Cualitativa ° c) 60 a mds
Hace referencia a las
caracteristicas de la *  Analfabeto (a)
. Primaria
persona que no son Grado de instruccién Cualitativa e Secundaria
ordinal i
modificables entre las ®  Superior
cuales se consideran a Relieis Nominal e Catdlico
estado civil, la edad, el lgion e Evangélico
, .. . Otras
sexo y el nimero de hijos
. Soltero
43).
“3) . Cualitativa e  (Casado
Estado civil ordinal e  Viudo
. Conviviente
®  Separado
. Obrero
Ocupacién Nominal *  Empleado
. Ama de casa
) Estudiante
o Otros
. Menor de 400
nuevos soles
Ingreso econémico Nominal e De 400 a 650
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nuevos soles
® De 650 a 850
nuevos soles
. De 850 a 1100
nuevos soles

® Mayor de 1100
nuevos sole

. Es salud
Tipo de seguro .
P s Nominal e SIS
. Otro seguro
®  No tiene seguro
1. (Se ha elaborado un plan de trabajo para promocionar
) una alimentacion saludable en su comunidad? Nominal
ACCIONES DE Acciones 2. (Participan las autoridades locales en el desarrollo de .
. medidas de promocién para una alimentacion saludable Acciones Inadecuadas: 0
PREVENCION Y adecuadas en su comunidad? —90 puntos.
A . 3. (ofrecen en su comunidad alimentos y bebidas
PROMOCION DE LA Acciones saludables? (no refrescos azucarados, comida rdpida, . .
) dul \cohol P Acciones Adecuadas: 91 —
SALUD. inadecuadas . . duices o alcono ) . s . 130 puntos.
Alimentacién y 4. (Se provee y promueve la eleccion de alimentos y
tricié bebidas saludables? (precios menores, muestras gratis,
nutricion etc)
Son todas aquellas 5. (Se provee agua potable en su comunidad?
6.  (En los tltimos 30 dfas con qué frecuencia se lavo las
acciones, procedimientos manos antes de comer?
7. (Enlos dltimos 30 dias comi6 habitualmente frutas?
e intervenciones 8. (Enlos tltimos 30 dias comi6 habitualmente verduras?
integrales, orientadas a
9. (Se lava las manos antes de preparar y consumir
que la poblaciéon 'y los alimentos?
10.  ¢Se realiza el Bafio corporal diariamente?
mejoren sus condiciones . . 11.  ;Serealiza el lavado de los dientes 3 veces al dfa?
Higiene 12.  ;Mantiene limpia y en orden su ropa?
para vivir y disfrutar de 13.  (Mantiene limpio la cocina y sus utensilios?
14. ;Mantiene en orden y limpia la vivienda?
una vida saludable y 15.  (Mantiene Limpio su bafio o letrina?
para mantenerse sanos . .
16. Sabe escuchar alos demds y se comunica abiertamente
44). con €l o ella?
17.  (Apoya a las personas que necesitan de su ayuda?
18. (Enfrenta los problemas dando solucién?
12 19. (Incentiva la participacion y el trabajo en equipo?
Hablhda(.ies para 20. (Estimula las decisiones de grupo?
la vida 21. ;Demuestra capacidad de autocritica?
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Actividad fisica

Salud sexual y
reproductiva

Salud bucal

Salud mental y
cultura de paz

Seguridad vial y
cultura de
transito

22.
23.
24.
25.

26.
27.

28.

29.
30.

31.

32.
33.
34.

35.
36.

37.

38.

39.
41.
42.
43.

44.
45.

46.
47.

48.
49.
50.

(Es expresiva, espontdnea y segura?

(Participa activamente de eventos sociales?

(Defiende sus propios derechos?

(Ha presentado o presenta temores en su
comportamiento?

(Su comportamiento es respetado por los demds?

(Se comunica facilmente con toda clase de personas?

(Realiza 30 minutos diarios de actividad fisica o
practicas algun tipo de deporte?

(Realiza ejercicios de fuerza 2 o 3 veces por semana?
(Completar la rutina con 10 minutos de ejercicios
de estiramiento?

(Toma una buena cantidad de liquido durante el
dia (aproximadamente 2 litros de agua)?

(Al tener relaciones sexuales usted se protege?
(Se informa de los métodos anticonceptivos?
(Se realiza examenes médicos?

(Usa a diario un enjuague bucal con fldor?
(Regularmente se realiza exdmenes
odontoldgicos?

(Consume bebidas como gaseosas, los jugos
artificiales y bebidas energéticas?

(Consume de tabaco y el alcohol?

(En general estd satisfecho con usted mismo/a?

( Usted piensa que no sirve absolutamente para nada?
(Puede hacer las cosas bien como la mayoria de las
personas?

(Cree que tiene muchos motivos para sentirme
orgulloso/a?

(Siente que es una persona digna de estima o
aprecio, al menos en igual medida que los demas?
(Tiene usted a pensar que su vida es un fracaso?

(Tiene una actitud positiva hacia mi mismo/a?

(Cudndo maneja usa el cinturén de seguridad?

(Cruza por las lineas peatonales o esquina, de acuerdo
alas sefiales del semaforo?

(Utiliza el celular al conducir o al cruzar la calle?
(Usted cruza la calle con cuidado?

(Si maneja bicicleta, triciclo u moto usa casco?
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S1.

(Usted camina por las veredas en vez de la pista?

52. (Usted solo cruza la pista cuando el semaforo estd en
color verde?
53. (Usted evita salir a la calle si se encuentra en
estado de embriaguez?
1.  Escojo una dieta baja en grasa, grasas saturadas
. . en colesterol. .
ESTILO DE VIDA Estilo de vida 2. i’nforma a un doctor (a) u otros profesionales de la Nominal
saludable salud cualquier sefial inusual o sintoma extrafio. Saludable 92 — 130
. 3. Sigo un programa de ejercicios planificados.
Este un conjunto de Estilo de vida no l}lesp.orisabl:lda.d 4. Siento que estoy creciendo y cambiando de una No saludable 0 -91
saludable acia la salud: forma positiva.
patrones de conductas 5. Elogio facilmente a otras personas por sus éxitos.
6.  Limito el uso de azicares y alimentos que contienen
relacionadas a la salud, azticar (dulces).
determinado por las 7. Le(? 0 veo programas de television acerca del 110
mejoramiento de la salud.
elecciones que hacen las
personas acordes con las 8. Hago ejercicios vigorosos por 20 o mds minutos, por lo
. menos tres veces a la semana (tales como caminar
oportunidades que les Actividad fisica: répidamente, andar en bicicleta, baile aerébico, usar la
f ia vida (45) : maquina escaladora).
olrece su propia vida : 9.  Tomo algin tiempo para relajarme todos los dias.
10. Creo que mi vida tiene un propdsito.
11.  Mantengo relaciones significativas y enriquecedoras.
12. Hago preguntas a los profesionales de la salud para
poder entender sus instrucciones.
13.  Acepto aquellas cosas de mi vida que yo no puedo
cambiar.
14.  Miro adelante hacia al futuro.
Manejo de estrés: 15. Paso tiempo con amigos intimos.
16. Como de 2 a 4 porciones de fruta todos los dias.
17. Busco una segunda opinion, cuando pongo en duda
las recomendaciones de mi proveedor de servicios de
salud.
18. Tomo parte en actividades fisicas de recreacion (tales
como: nadar, bailar, andar en bicicleta).
19. Me siento satisfecho y en paz conmigo (a).
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Relaciones
interpersonales:

Nutricion:

Crecimiento
Espiritual y
Relaciones
Interpersonales

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.
217.
28.
29.
30.

31.
32.

33.
34.

35.

Se me hace fécil demostrar preocupacion, amor y
carifio a otros.

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

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

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

Asisto a programas educacionales sobre el cuidado de
salud personal.

Alcanzé mi pulso cardiaco objetivo cuando hago
ejercicios.

Mantengo un balance para prevenir el cansancio.

Me siento unido(a) con una fuerza més grande que yo.
Me pongo de acuerdo con otros por medio del didlogo.
Tomo desayuno.

Busco orientacién o consejo cuando es necesario

Expongo mi persona a nuevas experiencias y retos.
Discuto mis problemas y preocupaciones con
personas allegadas.

Duermo lo suficiente.

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

Como solamente de 2 a 3 porciones de carne, aves,
pescado, frijoles, huevos y nueces todos los dias.
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3.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnicas

En la presente investigacion se utilizd la encuesta y la observaciéon para la
aplicacién de los instrumentos.

Instrumento

En la presente investigacion se utiliz6 3 instrumentos para la recoleccion de
la informacion que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes, en la Universidad Catdlica
Los Angeles de Chimbote, para fines de la presente investigacién (Anexo N° 02).

Esta constituido por 8 items distribuidos en 2 partes:

e Datos de identificacion, donde se obtuvo las iniciales o seudonimo del adulto.

(1 items).

e Factores sociodemograficos el sexo, edad, grado de instruccidn, religion,

estado civil, ocupacidn, ingreso econémico y tipo de seguro. (8 items).
Instrumento N° 02
PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD

Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes, Maria Adriana en la Universidad Catdlica

Los Angeles de Chimbote, para fines de la presente investigacién. (Anexo N° 02).
Esta constituido por 53 items distribuidos en 8 ejes tematicos:

e Datos de Identificacién, donde se obtuvo las iniciales o seudénimo del
adulto. (2 items).

e Ejes temdticos: Alimentacion nutricién (8 items).
e Ejes temdticos: Higiene (7 items).
e FEjes temadticos: habilidades para la vida (12 items).

e Ejes temdticos: Actividad fisica (4 items).
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e FEjes temdticos: Salud sexual y reproductiva (3 items).

e Ejes temdticos: Salud bucal (4 items).

e FEjes temdticos: Salud mental y cultura de paz (7 items).

e FEjes temdticos: Seguridad vial y cultura de transito (8 items).

Para la confiabilidad del instrumento de Acciones de Promocién de la Salud en
nuestra localidad se obtendra el coeficiente estadistico de Alfa de Cronbach con

una muestra piloto del 10% del total de la muestra del estudio.

Asimismo, se realizard validez de contenido mediante la evaluacién por juicios de
expertos.

Control de calidad de los datos:
Evaluacion Cualitativa:

Fue concluida a través de la entrevista a personas del drea de Salud que actuaron
como jueces; Se realizé en reuniones, con el objetivo de evaluar la propuesta del
Cuestionario sobre Acciones de Promocién y Prevencion de la salud. Desarrollado
por la Dra. Vilchez Reyes Adriana. Directora de la presente linea de Investigacion
y en la parte estadistica desarrollado por el Ing. Miguel Ipanaqué.

Durante las reuniones se brind6 a los jueces informacion respecto a la matriz de
operacionalizacién de la variable y la propuesta del cuestionario, para su andlisis y
socializacion, luego cada participante emitid observaciones al cuestionario
propuesto, los cuales permitieron realizar ajustes necesarios a los enunciados y
categorias de respuestas de las preguntas relacionadas a la promocién y prevencion
de la salud en los adultos.

Evaluacion Cuantitativa:

Validez de contenido: Se realiz6 mediante la calificacién de criterio de expertos,
de los cuales fueron diez, para efectos de este anélisis, se utiliz6 para la evaluacion

de la validez de contenido la férmula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).
< de- x — I
Dénde: T —
x :Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.
l : Es la calificacion mds baja posible.
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k : Es el rango de los valores posibles.
El coeficiente V de Aiken total es 0,998, Indica que el instrumento es valido para
recabar informacién sobre la promocion y prevencion de la salud.

Confiabilidad
Confiabilidad inter evaluador

Se evalud aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, Se realiz6 a un minimo de 15 personas. A través
del Coeficiente de Kappa se estudid el porcentaje de concordancia entre
los entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno.
Instrumento N° 03
ESTILOS DE VIDA
Elaborado por la Autores Serrano-Fernandez, M. J., Boada-Grau, J., Vigil-Colet,
A., & Gil- Ripoll, C. (2016) Adaptacién espafiola de la escala HPLP-II (Anexo N°
02). El instrumento tiene 6 sub escalas, y cuenta con 52 items, distribuidos en los
siguientes:

e En la subescala Responsabilidad hacia la salud: 9 items

e En la subescala Actividad fisica: 8 items

e En la subescala nutricion: 9 items

e En la subescala manejo de stress: 8 items

e En la subescala relaciones interpersonales: 9 items

e En la subescala Crecimiento Espiritual y Relaciones Interpersonales: 9

items
El instrumento de estilo de vida proviene del cuestionario
Health Promoting Lifestyle Profile II (HPLP-II) en la version original, el cual esta
compuesto por 52 ftems en una escala de Likert de 1 a 4 puntos (desde nunca hasta
rutinariamente) en 6 dimensiones: Actividad fisica (8 item), Crecimiento espiritual
(9 item), Manejo de estrés (8 item), Nutricion (9 item), Relaciones interpersonales
(9 item) y Responsabilidad hacia la salud (9 item).
El instrumento validado en la version espaiol por Serrano, M. ( 2016) report6é que
la validez se dio por validez de constructo reportando la prueba de esfericidad de
Bartlett y indice Kaiser Meyer- Olkin , estos indicaron la adecuacion muestral

(0.86) y de datos para realizar un andlisis factorial, seguido se utiliz6 el Andlisis
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Factorial Exploratorio utilizando método Promin, reportando que de los 52 item se
depuraron 4 item que reportaron tener una carga factorial menores a 0.3, y en solo
4 dimensiones : Responsabilidad hacia la salud, Actividad fisica , Nutricion,
Crecimiento Espiritual y Relaciones interpersonales. Asimismo, se realiz6 validez
discriminante y concurrente para el instrumento HPLP — II mediante la correlacion
con otros instrumentos (MBI-GS, Autoeficacia, Satisfaccion de vida y
Engagement).
La confiabilidad del instrumento estuvo dada en 4 dimensiones fue reportada
mediante el indice de Alfa de Cronbach mostrando una buena confiabilidad por
dimensiones: Responsabilidad hacia la salud (a=0.81), Actividad fisica (a=0.86),
Nutricién (0=0.7), Crecimiento Espiritual y Relaciones interpersonales (a=0.88).
(Anexo N° 02).
3.5.Método de analisis de datos

Procedimientos de la recoleccion de datos
En cuanto a la recoleccion de datos del presente estudio de investigacion se tuvo
en cuenta los siguientes aspectos:

e Primeramente, se coordind con la maxima autoridad del distrito de

Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad. Nos brinde el permiso de poder aplicar el

instrumento a los adultos.

e Se hizo el reconocimiento del lugar de estudio donde radican los adultos

del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad.

e Se informé y se solicité el consentimiento informado a los adultos del
distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad. Haciendo énfasis que los datos

y resultados serdn totalmente confidenciales.

e Se coordind la disponibilidad, el tiempo y la fecha para proceder a aplicar
el instrumento a cada adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La

Libertad.

e Se realizé la lectura de las instrucciones de los instrumentos de

evaluacion a los adultos del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad.

e FEl instrumento se aplicé en un tiempo de 20 minutos, las respuestas

fueron marcadas de manera personal y directa.
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Analisis y procesamientos de datos

Para la presente investigacion se realiz6 el andlisis descriptivo mediante tabla de
frecuencias/ porcentaje y promedio/ desviacion estdndar segtn tipo de variable con
sus respectivos graficos. Asimismo, para el andlisis correlacional con el fin de cada
variable perteneciente a los factores sociodemograficos asociados con el
comportamiento de la salud. Se utilizé el estadistico Chi cuadrado segtn el tipo
que correspondia, presentando el p-valor con un nivel de confianza del 95%.

Para el procesamiento y andlisis de datos fueron ingresados a una base de datos
software estadistico IBM para ser exportados a una base de datos en el software

SPSS Statistics 24.0.

3.6. Aspectos éticos
Fueron extraidos del reglamento de integridad cientifica VERSION 001 teniendo
como finalidad establecer y mantener los principios éticos, aprobado por el
Consejo Universitario con Resolucién N°0277-2024-CU-ULADECH Catdlica, de
fecha 14 de marzo del 2024 siendo las siguientes: (46).

Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes:

Se aplicé los instrumentos a los adultos respetando su dignidad, privacidad y

diversidad cultural.
Cuidado del medio ambiente:

Se respetd el entorno del adulto, protecciéon de especies y preservacion de la

biodiversidad y naturaleza.
Libre participacion por propia voluntad:

Al adulto se le informo los propdsitos y finalidades de la investigacion en la que
participan de tal manera que se exprese de forma inequivoca su voluntad libre y
especifica, en cuanto a sus decisiones en la participacion es de manera voluntaria,
asi mismo se les explicé que la presente investigacion se dara exclusivamente con

fin académicos.
Beneficencia, no maleficencia:

Se busc6 hacer el bien al adulto de alguna u otra manera la cual implicé el estado
fisico, psicoldgico y espiritual, teniendo en cuenta que durante la investigacion y
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con los hallazgos encontrados aseguran el bienestar de los adultos a través de la
aplicacién de los preceptos de no causar dafio, reduciendo los efectos adversos

posibles y maximizar los beneficios.
Integridad y honestidad:

Consiste en que el investigador tuvo que tener en cuenta la ética personal y
profesional, respetando los cédigos éticos deontoldgicos de su profesién para la
cual se esta educando, es decir, no cometer fraude o alteraciones de resultados no
veridicos dentro de la poblacién adulta en estudio lo que va a permitir la
objetividad, imparcialidad y transparencia en la difusiéon responsable de la

investigacion.
Justicia:

Se abarco a través de un juicio razonable y ponderable que permitié la toma de
precauciones y limite los sesgos, asi también, el trato equitativo con todos los

adultos en estudio del distrito de Buldibuyo.
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IV.  RESULTADOS

TABLA 2

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS DEL ADULTO DEL DISTRITO DE
BULDIBUYO _PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024

Sexo n %

Masculino 35 32,4
Femenino 73 67,6
Total 108 100,0
Edad n %0

18-35 anos 59 54,6
36-59 afios 49 45,4
60 a mas 0 0,0
Total 108 100,0
Grado de instruccion n %

Analfabeto 0 0,0
Primaria 48 44,4
Secundaria 44 40,7
Superior 16 14,8
Total 108 100,0
Religion n %

Catdlico (a) 73 67,6
Evangélico 28 25,9
Otras 7 6,5
Total 108 100,0
Estado civil n %o

Soltero 39 36,1
Casado 6 5,6
Viudo 3 2,8
Conviviente 50 46,3
Separado 10 9,3
Total 108 100,0
Ocupacion n %

Obrero 32 29,6
Empleado 0 0,0
Ama de casa 53 49,1
Estudiante 23 21,3
Otros 0 0,0
Total 108 100,0
Ingreso econémico n %o

Menor de 400 nuevos soles 23 21,3
De 400 a 650 nuevos soles 0 0,0
De 650 a 850 nuevos soles 53 49,1
De 850 a 1100 nuevos soles 32 29,6
Mayor a 1100 nuevos soles 0 0,0
Total 108 100,0
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Sistema de seguro n %

ESSALUD 0 0,0
SIS 84 77,8
Otro seguro 0 0,0
No tiene seguro 24 222
Total 108 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria Adriana,

aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURAS DE LA TABLA 2
FIGURA 1: SEGUN SEXO DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _
PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 2: SEGUN EDAD DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _
PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 3: SEGUN GRADO DE INSTRUCCION DEL ADULTO DEL
DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogrificos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 4: SEGUN RELIGION DEL ADULTO DEL DISTRITO DE
BULDIBUYO _PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogrificos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 5: SEGUN ESTADO CIVIL DEL ADULTO DEL DISTRITO DE
BULDIBUYO _PATAZ _ 1A LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 6: SEGUN OCUPACION DEL ADULTO DEL DISTRITO DE
BULDIBUYO _PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 7: SEGUN INGRESO ECONOMICO DEL ADULTO DEL DISTRITO
DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogrificos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 8: SEGUN TIPO DE SEGURO DEL ADULTO DEL DISTRITO DE
BULDIBUYO _PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogrificos, elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Maria

Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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TABLA 3

ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD DEL ADULTO
DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024

Acciones de Prevencion y Promocion n %

Inadecuadas 37 34,3
Adecuadas 71 65,7
Total 108 100,0

Fuente: Cuestionario de acciones de prevencién y promocién de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez

Reyes Maria Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA DE LA TABLA 3

ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD DEL ADULTO
DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _1A LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de acciones de prevencion y promocién de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez

Reyes Maria Adriana, aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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TABLA 4
ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA

LIBERTAD, 2024
Estilo de vida n Yo
No saludable 92 85,2
Saludable 16 14,8
Total 108 100,0

Fuente: Cuestionario de estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A., Gil C., aplicado al adulto
del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA DE LA TABLA 4

ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _LA
LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A., Gil C., aplicado
al adulto del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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TABLA 5

RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS ASOCIADOS A LOS
ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA

LIBERTAD, 2024

FACTORES ESTILO DE VIDA
SOCIODEMOGRAFICOS
Sexo No saludable Saludable Total CHI?
Masculino n 28 7 35 X°=1,103; 1 gl
% 25,9% 6,5% 32,4% P=0,294 >0,05.
Femenino n 64 9 73 No existe
% 59,3% 8,3% 67,6% relacién
Total n 92 16 108 estadisticamente
% 14,8% 100,0% significativa
Edad No saludable Saludable Total
18-35 afios n 50 9 59  X°=0,020;1 gl
% 46,3% 8,3% 54,6% P=0,888 >0,05.
36-59 afios n 42 7 49  Noexiste
% 38,9% 6,5% 45,4% relacién
60 a mis n 0 0 o estadisticamente
% 0.0% 0.0% 0.0% significativa
Total n 92 16 108
% 85,2% 14,8 % 100,0 %
Grado de instruccion No saludable Saludable Total
Analfabeto n 0 0 0 X°=1,072;2¢l
% 0,0% 0,0% 0,0% P=0,585 >0,05.
Primaria n 39 9 48 No existe
% 36,1% 8.3% 44.,4% relacion
Secundaria n 39 5 44 estadisticamente
% 36.1% 4.6% 40.7% significativa
Superior n 14 2 16
% 13,0% 1,9% 14,8%
Total n 92 16 108
% 85,2% 14,8 % 100,0 %
Religion No saludable  Saludable Total
Catdlico (a) n 62 11 73 X%=1,426;2 gl
% 57,4% 10,2% 67,6% P=0,490 >0,05.
Evangélico n 25 3 28 No existe
% 23,1% 2,8% 25.9% relacion
Otras n 5 2 7 estadisticamente
% 4.6% 1.9% 6.5% significativa
Total n 92 16 108
% 85,2% 14,8% 100,0%
Estado civil No saludable Saludable  Total
Soltero n 34 5 39 X2=0,930; 4 gl
% 31,5% 4,6% 36,1% P=0,920 >0,05.
Casado n 5 1 6 No existe
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%o 4,6% 0,9% 5,6% relacién

Viudo n 3 0 3 estadisticamente
% 2,8% 0,0% 28%  significativa
Conviviente n 42 8 50
% 38,9% 7,4% 46,3%
Separado n 8 2 10
% 7,4% 1,9% 9,3%
Total n 92 16 108
% 85,2% 14,8 % 100,0 %
Ocupacién No saludable Saludable Total
Obrero n 26 6 32 X%=1,078;2 ¢l
% 24.1% 5,6% 29,6% P=0,583 >0,05.
Empleado n 0 0 0 No existe
% 0,0% 0,0% 0,0% relacion
Ama de casa n 45 8 53 estadisticamente
% 41.7% 7.4% 49.1% significativa
Estudiante n 21 2 23
% 19,4% 1,9% 21,3%
n 0 0 0
Otros % 0,0% 0,0% 0,0%
Total n 92 16 108
%0 85,2 % 14,8 % 100,0 %
Ingreso econémico No saludable Saludable Total
Menor de 400 nuevos soles n 21 2 23 X°=1,078;2 ¢l
% 19,4% 1,9% 21,3% P=0,583 >0,05.
De 400 a 650 nuevos soles n 0 0 0 No existe
% 0,0% 0,0% 0,0% relacion
De 650 a 850 nuevos soles  n 45 8 53 estadisticamente
% 41.7% 7.4% 49.1% significativa
De 850 a 1100 nuevos n 26 6 32
soles % 24,1% 5,6% 29,6%
n 0 0 0
Mayor a 1100 nuevos soles % 0.0% 0.0% 0.0%
Total n 92 16 108
Yo 85,2 % 14,8% 100,0 %
Sistema de seguro No saludable Saludable Total
ESSALUD n 0 0 0 X2=0,131;1 gl
% 0,0% 0,0% 0,0% P=0,717 >0,05.
SIS n 71 13 84 No existe
% 65,7% 12,0% 77,8%  relacion
No tiene seguro n 21 3 24 est:}dls.tl.carr.lente
% 19.49% 28% 22.2% significativa
n 92 16 108
Total % 85,2% 14,8% 100,0%

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.

41



FIGURAS DE LA TABLA 5§

FIGURA 1: SEXO ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO DEL
DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 2 EDAD ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO DEL
DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 3: GRADO DE INSTRUCCION ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA
DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD,
2024

40.00% 36.10% 36.10%
35.00%
30.00%
25.00%
20.00%
15.00% 13.00%
10.00% 8.30%
4.60%
5.00% 1.90%
0.00% 0.00% -
0.00% —
Analfabeto Primaria Secundaria Superior

H No saludable ® Saludable

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 4: RELIGION ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO
DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 5: ESTADO CIVIL ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA DEL
ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ 1A LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 6: OCUPACION ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO
DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_Pataz _ La Libertad, 2024.
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FIGURA 7: INGRESO ECONOMICO ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA
DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD,
2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA 8: SISTEMA DE SEGURO ASOCIADO A LOS ESTILOS DE VIDA DEL
ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ 1A LIBERTAD, 2024
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Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos elaborado por la Dra. Vilchez A., y el cuestionario de
estilos de vida elaborado por Serrano M., Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.
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TABLA 6

RELACION ENTRE ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION Y ESTILOS DE
VIDA DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD,

2024
. .. Estilo de vida
Acciones de prevencién - ,

y promocién No saludable  Saludable Total CHI
Acciones n 27 10 37 X%=6,651;1 gl
inadecuadas P=0,010 <0,05.

% 25.0% 9.3% 34.3% Si existe
relacion
Acciones n 65 6 71 estadisticamente
adecuadas % 60.2% 5.6% 65.7%  significativa
Total n 92 16 108
% 85.2% 14.8 % 100.0%

Fuente: Cuestionario de acciones de prevencién y promocién elaborado por la Dra. Vilchez A., y el
cuestionario estilo de vida elaborado por Serrano M, Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito

de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

FIGURA DE LA TABLA 6

RELACION ENTRE ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION Y ESTILOS DE
VIDA DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD,
2024
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Fuente: Cuestionario de acciones de prevenciéon y promocion elaborado por la Dra. Vilchez A., y el
cuestionario estilo de vida elaborado por Serrano M, Boada J., Vigil A.,Gil C., aplicado al adulto del distrito

de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.
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V. DISCUSION
Tabla 2

El 67,6% (73) son de sexo femenino y el 54,6% (59) tienen edades comprendidas de
18 a 35 afios, el 44,4% (48) tienen grado de instruccidn primaria, el 67,6% (73) profesa la
religion catdlica, el 46,3% (50) de estado civil conviviente, el 49,1% (53) de ocupacién ama
de casa, el 49,1% (53) el ingreso econdmico es entre los 650 a 850 nuevos soles y el 77,8%
(84) poseen seguro SIS.

Segtn el resultado obtenido en el presente estudio la mayoria son de sexo femenino
adultos jovenes, frente a ello tenemos resultados que coinciden con la investigacion
realizada por Ruiz A, et. al, (14) en su investigacion titulada “Asociacién entre patrones
alimentarios y factores sociodemogréficos en la poblacién adulta de Antioquia, Colombia”.
Donde mencionan que la mayoria son de sexo femenino con un (60,2%), y comprenden la edad
de 18 a 39 afios con un (53%). Asi mismo se asemejan el estudio de Campoverde B, (15)
en su investigacion titulada, “Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y
promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del caserio
de Chapaira _ Piura, 2021”. Donde hace mencién que la mayoria (61,0%) son de sexo
femenino y el (71,4%) comprenden la edad de 18 a 35 afios de edad.

Sin embargo, difiere en la investigacion de Correa E, (17) en su investigacion titulada
“Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion asociado al
comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del distrito de Yungar_Carhuaz,
2021”. donde hace mencion que el (84,6%) mdés de la mitad son de sexo masculino y
comprenden la edad de 36 a 59 afios de edad.

Segtn el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), en el afio 2023 la
poblacién masculina como femenina crecieron en 0,9% y 0,6%, mencionando que, del total
de la poblacién de Perd, el 55,9% son hombres y el 44,1% son mujeres. También se
increment6 la poblacion de adultos que estdn dentro de las edades de los 25 a 44 afos
disminuyendo el empleo entre la poblacién de dicha edad (47).

En estos resultados se corrobora que al recolectar los datos se encontré en su mayoria
a madres de familia adultas jévenes que se dedican a las labores del hogar, siendo este un
rol primordial en sus hogares, ya que son ellas las que se dedican a las tareas domésticas y
que haceres diarios del hogar que de tal manera ofrezcan una excelente calidad de vida a su

familia, asi mismo hay mujeres que también contribuyen al ingreso econémico del hogar

47



ya que se encuentran en una etapa en la que gozan de buena salud, independencia y
autonomia para explorar el mundo que les rodea, siendo esto uno de los periodos mas largos
de su vida en donde incluyen miltiples cambios, donde refieren encontrarse con energia,
con multiples emociones, ganas de superacion y de disfrutar su independencia. Aunque con
miedo e incertidumbre a lo desconocido o a lo que les esté por venir.

Los resultados obtenidos en la investigacion menos de la mitad tienen grado de
instruccion primaria y la mayoria profesa la religion catdlica, la cual son similares con el
estudio de Correa E, (17) en su investigacion titulada “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida en el adulto del distrito de Yungar Carhuaz, 2021”. Donde menciona que el (45,4%)
menos de la mitad tiene grado de instruccidn primaria. De la misma manera se asemejan
con el estudio de Garcia A, (16) en su investigacion titulada “Factores sociodemograficos y
acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida en el adulto del barrio Pedregal Bajo_Huaraz, 2021”. Donde hace mencion que la
mayoria (91,9%) profesan la religion catélica.

Segtin Leén A, menciona que la educacion tiene como premisa la concepcion de
visiones, ideas, conocimientos y formas de pensar sobre el mundo y la vida, visiones del
futuro y formas de satisfacer las necesidades humanas. La necesidad de vivir y estar seguro,
de pertenecer, de conocerse a uno mismo, de crear y producir. Habiendo dentro de ellos un
espiritu que los anima e inspira a conocerse a si mismo, a mirarse a si mismo, a sus propias
palabras y pensamientos sobre si mismo, sin olvidar que la educacion es universal, pero
también individualizada (48).

No todos los adultos han culminado con éxito sus primarias completas debido a
ciertos factores como: la maternidad a temprana edad, vivir en zonas alejadas de las
instituciones y sobre todo la falta de recursos econémicos. Por lo que anteriormente los
padres solo les brindaban la educacién primaria mencionando que es suficiente para que
puedan aprender a leer y escribir, la cual esto limita a los adultos a encontrar un trabajo
estable y falta de conocimientos de como afrontarla vida, de los beneficios y consecuencias
de no prevenir y promover la buena salud la cual va de la mano con los buenos y malos
habitos y estilos de vida. Como bien se sabe la educacion es primordial en la vida que podria
decirse que es un arma para romper el ciclo de la pobreza, la miseria, las enfermedades por

lo que la educacién y la salud van siempre de la mano.

48



Al mismo tiempo para los adultos la fe es muy necesaria e importante para su vida
diaria, debido a sus creencias, tradiciones y fiestas patronales en honor a algin santo. La
palabra de Dios influye mucho en su vida diaria, suelen asistir puntualmente a las misas
donde ellos pueden escuchar la palabra de Dios que de tal manera puedan reconocer sus
errores siendo conscientes de sus malas acciones y de esta forma buscan el perdén de Dios
y asi poder hacer el bien y poner en précticas las buenas acciones.

Se encontré que menos de la mitad de los adultos son de estado civil conviviente y
de ocupacion ama de casa, estos resultados tienen concordancia con el estudio de Garcia A,
(16) en su investigacion titulada “Factores sociodemogréficos y acciones de prevencion y
promocién asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del barrio
Pedregal Bajo_Huaraz, 2021”. Donde hace mencion que menos de la mitad (49,3%) son de
estado civil conviviente. Asi mismo otra investigacion que se asemeja es la de Campoverde
B, (15) en su investigacion titulada, “Factores sociodemograficos y acciones de prevencion
y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del caserio
de Chapaira _ Piura, 2021”. Menciona que menos de la mitad (32,4%) son de ocupacién
ama de casa.

Los adultos que se encuentran en estado civil conviviente y son amas de casa no ven
necesario el casarse para poder formar una familia, ya que el matrimonio no les garantiza
la felicidad y que tan solo basta con el hecho de convivir en pareja para mantener siempre
el respeto y apoyarse el uno al otro, siendo suficiente para tener una convivencia sana,
siendo ellas las encargadas de cuidar a los hijos y de la preparacion de los alimentos, pero
aun asi trabajan para aportar a su hogar, algunos suelen tener tiendas de abarrotes, verduras,
algunos suelen alquilar alguna habitacién de su casa para poder cubrir sus gastos y mejorar
su calidad de vida. Asimismo, la minoria son obreros lo que explica que son padres de
familia y buscan manera de sustentar su hogar dedicdndose a la construccion, a la chacra y
entre otros trabajos para llevar dinero y alimentos a su hogar.

De igual manera, menos de la mitad de los adultos tienen un ingreso econémico de
650 a 850 nuevos soles y la mayoria cuenta con un sistema de seguro SIS. Asi mismo los
resultados obtenidos difiere en el estudio de Soles A, (21) en su investigacion “Factores
sociodemograficos y acciones de prevencion y promocién asociado al comportamiento de
la salud: estilos de vida en el adulto del asentamiento humano Miguel

Grau_Salaverry_Trujillo, 2021”. Donde hace mencién que la mayoria (62,9%) cuentan con

49



un ingreso econdémico de 650 a 850, sin embargo, se asemeja en el eje temdtico del sistema
de seguro ya que la mayoria (76,0%) cuenta con SIS.

Cabe indican que con el monto de dinero de 650 a 850 nuevos soles los adultos apenas
pueden solventar los gastos de sus necesidades bdsicas como la alimentacién, luz, agua,
vestimenta y medicina, la cual mencionan que no pueden ahorrar para metas futuras u
objetivos trasados ya que tienen nifios en el jardin y escuelas por lo que en algunas
situaciones apenas pueden sobrellevar los gatos, todo esto les conlleva a poseer un sistema
de seguro SIS. Por lo que la poblacién adulta de este distrito al carecer de recursos opta por
contraer la cobertura gratuita del SIS ya que no cuentas con suficientes recursos para ser
atendidos en clinicas particulares que por lo general se encuentran muy alejados de la
ciudad.

El SIS es un seguro gratuito disefiado para proteger la salud de la persona, dando
prioridad a las personas vulnerables en la que se encuentran en situaciones de pobreza,
teniendo como fin mejorar la salud de la poblacién ayudando a brindarles una mejor calidad
de vida. El Minsa busca proteger a salud de toda persona enfocdndose en las personas de
extrema pobreza de manera gratuita ayudando a reducir los altos costos y cubriendo los
gastos de los medicamentos, intervenciones quirurgicas, traslados o referencias a un
Hospital para ser atendido (49).

En los resultados encontrados las limitaciones que se han presentado en el distrito
de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, el grado de instruccion, estado civil, ocupacion, ingreso
econdmico y tipo de seguro estdn afectando la salud de los adultos debido a su limitado
nivel de educacién ya que cuentan solo con nivel primaria y eso conlleva a que las mujeres
se dediquen a las labores del hogar y los hombres a trabajos eventuales por lo que eso hace
que descuiden su aspecto personal, incluyendo su alimentacién y salud, dificultando la toma
de buenas decisiones y comportamientos que favorezcan su bienestar de salud propio.
Acorde a ello se sugiere a las autoridades y personal de salud realicen seguimientos a todos
los adultos que no cuentan con ningun tipo de seguro y sobre todo los que cuentan con un
ingreso econdmico bajo, que se elaboren estratégias de prevencion y promocion de la salud
que estén enfocados en brindar informacién sobre los estilos de vida saludable y que de tal
manera puedan tener una mejor calidad de vida.

Tabla 3

El 65,7% (71) tienen acciones de promocion y prevencion adecuadas y el 34,3% (37)
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tienen acciones inadecuadas.

Estos resultados obtenidos donde la mayoria tienen acciones de prevencién y
promocion adecuadas se asemejan al estudio de Garcia N, (22) en su investigacion titulada
“Acciones de Prevencion y Promocién de la Salud Asociado a los Estilos de Vida de los
Usuarios del Programa Integral del Adulto y Adulto Mayor del Hospital I Luis Albrecht —
Trujillo, 2023”. Donde menciona que la mayoria 86% tienen acciones de prevencion y
promocién adecuadas y el 14% mantienen acciones no adecuadas. Asi mismo hay otro
estudio que es similar al de Garcia A, (16) en su investigacion titulada “Factores
sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de
la salud: estilos de vida en el adulto del barrio Pedregal Bajo_Huaraz, 2021”. El resultado
que se obtuvo es que la mayoria 72,2% tienen acciones de prevencion y promocion
adecuadas y el 27,8 tienen acciones inadecuadas.

Por lo general, la prevencion y promocion de la salud busca mantener la calidad de
vida de un individuo, lo cual puede comenzar con escenarios sociales, interpersonales, y
personales que promuevan un estilo de vida saludable y sobre todo brinden a las personas
adultas la orientacion necesaria para tomar un mayor control de sus vidas de manera positiva
(50).

En el eje temadtico de la alimentacién y nutricidn los adultos saben que es sustancial
para el organismo para su buen funcionamiento de su cuerpo ya que para ellos se requiere
de sustancias y nutrientes, carbohidratos, grasas, proteinas, verduras y frutas. Los adultos
han referido tener los conocimientos sobre una alimentacién saludable pero mayormente
suelen optar por alimentos enlatados y comida chatarra ya que con ello se les hace mucho
mads facil y les quita menos tiempo al momento de preparar sus alimentos brinddndoles mas
tiempo de poder culminar con sus otras actividades. Cabe recalcar que estas acciones que
los adultos estan tomando no les conllevara en un futuro a tener una vida saludable, la cual
implica que adquieran diversas enfermades como la diabetes, sobrepeso, obesidad,
hipertension arterial, osteoporosis, cancer de colon y enfermedades cardiovasculares.

La UNICEF afirma que la alimentacién es una de las funciones bdsicas de los seres
humanos porque les permite crecer y obtener su maximo desarrollo obteniendo la energia
necesaria para el adecuado funcionamiento del organismo ya que sin alimentos los seres
humanos no podrian crecer y desarrollarse, ni podria existir. La alimentacién es una parte

social y cultural de nuestra vida y forma parte de nuestra identidad como seres humanos (51).
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En el eje temdtico de higiene en los adultos, refirieron que tienen una adecuada
higiene de manos, se bafian y mantienen su ropa limpia ya que la vestimenta refleja y es la
imagen de la persona, por lo tanto son cuidadosos con ellos ya que también les permite estar
mas comodos en su entorno social, de la misma manera mantienen los mismos habitos de
limpieza en su hogar, lo realicen ellos mismos o en apoyo de su pareja e hijos, buscando una
equidad e igualdad dentro de casa para que todos los miembros se sientan ttiles al cooperar
con las actividades del hogar. En cuanto a la situacion de los adultos que son obreros ya que
suelen mayormente ensuciar su vestimenta y cuerpo debido a la situacién de trabajo refieren
que en cuanto llegan a su hogar suelen realizar su higiene personal, lo que implica el bafio
corporal, lavado de manos y el cambio de vestimenta.

Segun el Ministerio de Salud (MINSA) indic6 que la prevencién y el control de
infecciones se logra mediante la higiene de manos que contribuird en mejorar su estado de
salud, ya que es un enfoque préctico basado en la evidencia con un impacto demostrado en
la atencién del pablico usuario en salud (52).

En el eje tematico habilidades para la vida los adultos saben escuchar a los demas y
se comunican abiertamente entre ellos. Suelen apoyarse entre si cuando requieren de ayuda,
afrontan los problemas y se dan dnimos los unos a los otros, suelen trabajar en equipo, son
participes de eventos sociales ya sea reuniones familiares o con amigos y suelen mostrar
siempre respeto comunicidndose facilmente con toda clase de personas. Asi como también
hay adultos que prefieren no tener mucha comunicacién con las demds personas, son muy
poco sociables y no suelen ser participes de fiestas, eventos o reuniones.

Segtin la UNICEEF las habilidades para la vida son como un conjunto de habilidades
psicosociales y habilidades interpersonales que pueden orientarse hacia acciones personales
e interpersonales y necesarias. Han sido clasificados en tres categorias: sociales, cognitivas
y emocionales. El enfoque de habilidades para la vida ayuda a las personas desde la
adolescencia a desarrollar las habilidades necesarias para crecer y enfrentar los desafios de
la vida adulta (53).

En el eje tematico de actividad fisica los adultos suelen caminar de sus chacras a sus
hogares, algunos practican algin deporte, bailes en casa para asi lograr un gasto de energia
necesario diario, buscando mantenerse activos. Mencionando también que al dedicarse a su
hogar y al cuidado de sus hijos también genera un gasto de energia y cansancio donde se ve

reflejado que se mantienen activos a nivel fisico y mental. A diferencia de algunos adultos

52



que no realizan ninguna actividad estdn conllevando a una vida sedentaria, el tener una vida
inactiva trae como consecuencia multiples enfermedades a futuro como la obesidad,
diabetes, hipertension arterial, enfermedades al corazén, etc.

La OMS define la actividad fisica como cualquier movimiento corporal generado por
los musculos esqueléticos, con el resultado de un consumo de energia. El término "actividad
fisica" se refiere a todo movimiento, incluso en el tiempo libre, para desplazarse a lugares
especificos o desde ellos, o como parte del trabajo de una persona. El ejercicio, tanto
moderado como intenso, mejora la salud. Caminar, montar en bicicleta, pedalear, practicar
deportes, participar en actividades recreativas y juegos son algunas de las actividades fisicas
mds comunes, y todas ellas se pueden realizar con cualquier nivel de habilidad. La actividad
fisica regular ha demostrado ser beneficiosa para prevenir y controlar enfermedades no
transmisibles como las enfermedades cardiacas, los accidentes cerebrovasculares, la diabetes
y una variedad de otras (54).

En el eje tematico de salud sexual y reproductiva, los adultos no tienen claro la
informacidn sobre los exdmenes preventivos los métodos anticonceptivos, por lo general
suelen tener relaciones sexuales sin proteccién, no se realizan exdmenes médicos
ginecoldgicos recomendados una vez al afio ya que en el puesto de salud del distrito en la
que ellos radican no realizan los siguientes exdmenes ya sea una mamografia, PAP, ecografia
vaginal y la prueba del IVAA que por lo general tienen que viajar a la provincia de Pataz
para realizarse estos exdmenes y que por motivo de economia y lejania de la provincia no
suelen realizarse estos exdmenes para la deteccion temprana del cdncer de mama o cuello
uterino.

Con lo que respecta a los hombres son los examenes de prostata o PSA para detectar
a tiempo el cincer de prdstata como también alguna infeccion del sistema reproductivo, sin
dejar de lado el examen general de orina y prueba de enfermedades infecciosas para prevenir
y detectar enfermedades de (ETS) como hepatitis c, sifilis, clamidia, gonorrea y SIDA. Por
lo general al carecer de informacién los adultos suelen contagiarse de ETS y embarazos no
deseados a temprana edad, la cual no les garantiza a tener una actividad sexual saludable.

La salud sexual y reproductiva también aborda problemas como la igualdad de
género, la accesibilidad a los servicios y la informacién de salud reproductiva y la prevencion
de la violencia sexual y de género. Es crucial para las mujeres porque afecta la calidad de

vida, el bienestar general y la autonomia de las mujeres. Aqui se destacan algunas de las
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principales razones por las cuales la salud reproductiva es vital y uno de ellos son los
derechos y autonomia, salud materna, planificacién familiar, prevencion y tratamiento de
enfermedades ginecoldgicas, educacion sexual y los derechos sexuales y reproductivos. La
salud reproductiva no se limita a la ausencia de enfermedades, sino también a garantizar que
las mujeres tengan el control sobre sus decisiones reproductivas, accedan a servicios de alta
calidad y experimenten bienestar en todas las facetas de su vida reproductiva (55).

En el eje tematico salud bucal los adultos no suelen acudir a dentista periédicamente
a sus controles. Algunos suelen consumir gaseosas, golosinas, etc. La cual no siempre se
cepillan los dientes y tampoco usan enjuague bucal e hilo dental para la eliminacién de
bacterias y restos de los alimentos, esto traerd como consecuencia a los adultos a tener mal
aliente, comezon, sensibilidad en las encias y caries en los dientes. Por lo general los adultos
si no presentan ningin problema de dolor o molestia no acuden al dentista, olvidan que ir
periddicamente al establecimiento de salud a pasar consulta con el odontélogo es de suma
importancia para mantener un buen estado de salud bucal.

Segun el Instituto Nacional de Investigacion Dental y Craneofacial menciona que
una buena salud oral ayuda a disfrutar de la vida, permite hablar con claridad, saborear,
masticar y tragar los alimentos sin ningin problema mostrando a través de expresiones
faciales sentimientos de felicidad ya que al proteger su salud oral con buenas pricticas de
higiene oral como el cepillado y el uso del hilo dental aumenta la probabilidad de conservar
los dientes durante toda su vida. Asiendo mencién que para mantener los dientes sanos es
importante eliminar la placa dental, es decir la capa que esta compuesta por bacterias siendo
el causante de caries y enfermedades de las encias (56).

En el eje temdtico de salud mental y cultura de paz, los adultos se muestran con
sentimientos de tristeza y tension por tener multiples responsabilidades en su hogar con su
familia, pareja e hijos y sobre todo por no haber culminado sus estudios y solo haber cursado
el grado de instruccién primaria, la cual esto no les permite tener un trabajo seguro y con
ingresos econdmicos que puedan satisfacer todas sus necesidades basicas, algunos de ellos
expresan sus sentimientos de alegria por el simple echo de estar bien de salud y tener a toda
su familia unida, sienten paz, tranquilidad, todo esto nos hace ver que los adultos son
personas comprensivas con sus familias y amigos ya que el estar solos no hace que se sientan
bien y que por ese motivo disfrutan y valoran mucho todo lo que Dios les ha dado. Por lo

tanto, la cultura de paz es una actividad que promueve la paz, es decir, prevenir los conflictos
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que pueden conducir a la violencia.

Segin la OMS la salud mental es un estado de bienestar mental que permite a las
personas hacer frente a los momentos dificiles de la vida, desarrollar todas sus habilidades,
aprender y trabajar adecuadamente y contribuir a la mejora de su comunidad. Es un
componente esencial de la salud y el bienestar que apoya nuestras capacidades individuales
y colectivas para tomar decisiones. Ademds, la salud mental es un derecho humano
fundamental siendo una parte importante del desarrollo personal, comunitario y
socioeconémico. La salud mental no se limita Unicamente a la ausencia de trastornos
mentales. Cada persona experimenta este proceso complejo de manera diferente, con
diferentes niveles de dificultad, angustia, resultados sociales y clinicos muy diferentes (57).

Los riesgos de la salud mental se encuentran en diferentes escalas en la sociedad. Las
amenazas locales colocan a las personas, las familias y las comunidades en mayor riesgo
aumentando el peligro para comunidades completas, como las recesiones econdmicas, los
brotes de enfermedades, las emergencias humanitarias y los desplazamientos forzados, asi
como la crisis climitica en aumento. Aunque estén expuestas a un factor de riesgo, la
mayoria de las personas no desarrollan afecciones de salud mental. Por otro lado, muchas
personas que no estan expuestas a factores de riesgo conocidos desarrollan una afeccion de
salud mental (57).

Respecto al eje temdtico de la seguridad vial los adultos hoy en dia no se dan cuenta
al cruzar la calle, muchos de ellos no usan el cintur6n de seguridad mientras conducen,
mucho menos cuando van de copiloto, la mayoria de los adultos prefieren dar més atencion
a los celulares, hablar por teléfono, siendo asi de esta manera en la que cruzan las calles sin
fijarse en las vias de trdnsito. Los adultos de este distrito suelen caminar por la via publica
sin ninguna preocupacion ya que en este lugar transitan muy pocos automoviles.

Segin la OPS la seguridad vial se refiere a las medidas adoptadas para reducir el
riesgo de lesiones y muertes causadas por el trdnsito. La movilidad es esencial para mejorar
la calidad de vida de los habitantes. Entornos saludables y seguros fomentan hédbitos de vida
saludables. En este sentido, la seguridad vial es crucial para crear ciudades saludables y
seguras (58).

El modelo de promocién de la salud de Pender, es uno de los mas completos y es
utilizado por los profesionales de enfermeria, explicar el comportamiento saludable a partir

del papel de la experiencia en el desarrollo del comportamiento, integra enfoques de la
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enfermeria y las ciencias del comportamiento, tiene como objetivo ayudar a las personas a
alcanzar niveles mds altos de salud y bienestar para identificar aquellos factores que influyen
en los comportamientos que promueven la salud. El modelo se basa en la educaciéon de las
personas sobre como cuidarse y llevar una vida saludable (59).

En los resultados encontrados una de las limitaciones que se han presentado es que
ciertos adultos de esta comunidad no tienen comportamientos saludables, es decir no
practican medidas preventivas promocionales y esto trae como consecuencia multiples
enfermedades de riesgo para su salud por falta de desconocimiento e informacién, asi mismo
hay adultos que si tienen acciones adecuadas y una de las implicancias sociales que se ha
tenido es que si practican todas estas acciones porque tienen una informacion adecuada sobre
los ejes temdticos de la promociodn de la salud (alimentacidn y nutricidn, higiene, habilidades
para la vida, actividad fisica, salud sexual y reproductiva, salud bucal, salud mental y cultura
de paz, seguridad vial y cultura de transito). Sabiendo que la promocion y prevencion de la
salud reducird una gran cantidad de personas que enfermen en un futuro se sugiere a las
autoridades locales y personal de salud sigan trabajando juntos y promuevan estrategias que
motiven a prevenir y promover la salud del adulto.

Tabla 4

El 85,2% (92) tienen estilos de vida no saludable y el 14,8% (16) tienen estilos de
vida saludable.

Se encontraron resultados similares al de Espinoza L, Sudrez L, (18) en su
investigacion titulada “Estilos de vida y estado nutricional en adultos del Centro Poblado
Leticia-Supe Puerto, 2022.” En sus resultados menciona que la mayoria 64,9% tienen un
estilo de vida no saludble. Asi mismo en el estudio de Aniceto T, (19) en su investigacién
“Estilos de Viday Factores Biosocioculturales de los Adultos del distrito de Caraz - Ancash,
2020”. Teniendo como resultados que la mayoria 76,96% de los adultos mantienen un estilo
de vida no saludable y solo el 23,04% de los adultos mantienen un estilo de vida saludable.

En otra investigacion difiere en el estudio de Campoverde B, (15) en su investigacion
titulada, “Factores sociodemograficos y acciones de prevencion y promocion asociado al
comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del caserio de Chapaira  Piura, 2021.” En
sus resultados casi la totalidad 97,1% tiene estilos de vida saludable y el 2,9% estilos de
vida no saludable.

La poblacién adulta en estudio ante la responsabilidad hacia la salud y la actividad
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fisica, algunos muestran interés por mejorar sus estilos de vida, mas no lo ponen en praictica
ya que refieren tener una vida cotidiana, no suelen realizar ejercicio o un deporte como para
mejorar su estilo de vida, consumen alimentos no saludables que trae como consecuencia
problemas de salud en un futuro. Tomando en cuenta que es de vital importancia mencionar
que el estilo de vida estd relacionado con los patrones de consumo del adulto en su
alimentacion, asi como con el desarrollo o no de actividades fisicas, los riesgos del ocio y
el consumo de tabaco, alcohol, drogas y el riesgo ocupacional. La cual son consideradas
como factores de riesgo dependiendo del comportamiento de cada uno de los adultos.

Asi como indica la OMS que los adultos deberian de realizar actividades fisicas o
caminar al menos 75 a 150 minutos. Para limitar a conllevar una vida sin actividad y
sedentaria reduciendo los efectos perjudiciales de los comportamientos més sedentarios en
la salud. Por lo tanto, todos los adultos deberian de incrementar su actividad fisica moderada
a intensa por encima del nivel recomendado (60).

Los adultos no mantienen un adecuado manejo del estrés en su vida diaria, por lo que
buscan expresas sus sentimientos con las personas que puedan sentir confianza ya sea un
familiar o amigo, buscando por ellos mismos soluciones antes situaciones dificiles o
problemas que puedan transcender en sus vidas afectando su salud a nivel fisico y mental.
Algunos adultos tienen mayor dificultad para poder relacionarse con su entorno el cual no
les permite poder expresar sus ideas o pedir ayuda ante algun conflicto, teniendo como
consecuencias el mantenerse en un nivel de estrés mas elevado, perjudicando su salud.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) menciona que el estrés tiene un impacto
tanto en la mente como en el cuerpo. Es beneficioso tener una cierta cantidad de estrés, ya
que nos ayuda a llevar a cabo nuestras tareas diarias, pero una cantidad excesiva tiene efectos
secundarios fisicos y mentales. Sin embargo, pueden aprender a manejarlo para sentirse
menos abrumados y mejorar su salud fisica y mental (61).

Se contempla en cuanto a la relacion interpersonal, nutricion y crecimiento espiritual
de los adultos de dicho distrito se puede decir que algunos tienen una buenas relaciones con
sus familiares, amigos, pareja e hijos y el entorno, lo que les ayuda a tener un buen desarrollo
e integracién en su circulo social, pueden acoplarse facilmente a diferentes actividades a
realizar, tienen una comunicacién intrafamiliar saludable, algunos mantienen mayor
confianza solo con algunos de sus miembros e intenta estar lo mds cerca de su familia y

compartir momentos importantes con ellos, ya sea el momento de compartir los alimentos o
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algun tipo de reuniones familiares importantes. De la misma manera ciertos adultos no suelen
socializar o interactuar con los demds porque muchos de ellos les conllevan al consumo de
bebidas alcohdlicas o sustancias psicoactivas la cual es perjudicial para su salud, tomando
en cuenta que la causa de recurrir a las bebidas alcohdlicas puede ser el sufrimiento
emocional, la ansiedad, la depresion y el estrés ambiental.

Segun Peltzer E, médica especialista en medicina general y familiar menciona que
relacionarse es una necesidad bésica y por eso, cuando lo hacen con otras personas de
manera sana, es el punto de partida para alcanzar un desarrollo pleno. Deben aprender a
construir lazos auténticos y sostenidos a lo largo del tiempo donde a menudo se piensa que
la salud solo es la ausencia de enfermedades fisicas, pero, por lo contrario, va mds alld de
eso, y depende de una compleja interaccién entre factores bioldgicos, psicoldgicos y
sociales (62).

Asi también sefala la teorista Nola Pender, en cuanto al estilo de vida que es un
conjunto de hébitos o patrones de comportamiento que estdn estrechamente relacionados
con la salud en un sentido amplio, es decir, con todo lo que contribuye al bienestar y el
desarrollo de las personas. Con el fin de evitar que las personas lleguen a un hospital con
una complicacion, Pender desarrollé su modelo. Es un modelo que estd disefiado para
prevenir la enfermedad, persuadir a la poblacién para llevar un estilo de vida saludable que
les evite contraer cualquier enfermedad, asegurando su bienestar personal (63).

En los resultados encontrados una de las limitaciones que mas han repercutido en el
adulto, es que no tienen un estilo de vida saludable, no tienen una buena ingesta de los
alimentos proteicos y energéticos, destacando que un estilo de vida saludable no es solo
aquel que mantiene una buena alimentacién sino también los que se mantienen en armonia,
actividad fisica, vida sexual sana, manejo del estrés, descanso, higiene, paz espiritual,
recreacion, sobre todo las relaciones interpersonales y con el entorno. Asi mismo hay una
menor cantidad de adultos que si tiene un estilo de vida saludable y una de las implicancias
que se han tenido es que si ponen en practica estos buenos habitos para mejorar su salud.
Por lo tanto, se sugiere a las autoridades y el personal de la salud realicen estrategias de
promocién y prevencion enfocados en la alimentacién saludable mediante charlas
educativas, sensibilizacion con pasacalles, ferias educativas y demostrativas para ayudar a

que los adultos cambien sus malas condutas.
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Tabla 5

El 67,6% (73) son de sexo femenino y el 59,3% (64) llevan un estilo de vida no
saludable, asi mismo el 54,6% (59) tienen edades entre 18 a 35 afios, la cual el 46,3% (50)
tienen un estilo de vida no saludable, el 44,4% (48) con grado de instruccidn primaria y el
36,1% (39) llevan un estilo de vida no saludable, el 67,6% (73) profesan la religion catdlica
y el 57,4% (62) llevan un estilo de vida no saludable. El 46,3% (50) de estado civil
conviviente, la cual el 38,9% tienen un estilo de vida no saludable, el 49,1% (53) de
ocupacioén ama de casay el 41,7% (45) llevan un estilo de vida no saludable, el 49,1% (53)
con ingreso econdmico entre 650 a 850 nuevos soles y el 41,7% (45) cuentan con estilos de
vida no saludable y el 77,8% (84) poseen seguro SIS, de las cuales el 65,7% (71) llevan un
estilo de vida no saludable.

Cabe mencionar que se encontré que no existe una relacion estadisticamente
significativa entre las variables sociodemogrédficos como el sexo, edad, grado de
instruccion, religion, estado civil, ocupacion, ingreso econdémico y sistema de seguro con
el estilo de vida ya que el nivel de significancia resultd ser mayor al 5%.

Estos resultados se asemejan al estudio de Correa E, (17) en su investigacion titulada
“Factores sociodemograficos y acciones de prevencién y promocion asociado al
comportamiento de la salud: estilos de vida en el adulto del distrito de Yungar_Carhuaz,
2021”. En sus resultados al realizar el Chi cuadrado entre las acciones de prevencion y
promocién. Asociados al comportamiento de la salud el estilo de vida se encontré que no
existe relacion estadisticamente significativa entre estas dos variables. De la misma manera
hay otro estudio de Soles A, (21) en su investigacion titulada “Factores sociodemograficos
y acciones de prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de
vida en el adulto del asentamiento humano Miguel Grau _ Salaverry — Trujillo, 2021”. Se
obtuvieron los resultados de la prueba del Chi Cuadrado (X2 =1.66 P =5.99 > 0,05) donde
se determind que no existe relacion estadisticamente significativa entre las variables.

En cuanto al sexo y la edad de los adultos se encontré6 que no tienen relacion
estadisticamente significativa con el estilo de vida esto se debe a que desconocen la
importancia de tener un buen estilo de vida llevando una mala alimentacion, la inactividad
fisica que les conlleva a tener sobre peso u obesidad, no tomando en cuenta las
consecuencias al no tener una vida saludable.

En cuanto al grado de instruccién y religién se encontré que no tiene relacion
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estadisticamente significativa con el estilo de vida, el grado de instruccién que tenga el
individuo decide los hdbitos a optar, ya que teniendo una profesién tendrd una mejor
condicion de ingresos econdmicos, conllevando a un mejor estilo de vida tendiendo mejores
oportunidad y alternativas para su cuidado, poniendo siempre por delante su fe ante la
religion catdlica ya que esto no afecta en su dia a dia.

En cuanto al estado civil y ocupacién de los adultos se encontré que no tiene relacién
estadisticamente significativa con el estilo de vida. Los adultos de acuerdo a su estado civil
la gran parte son amas de casa y dependiendo del trabajo que tienen suelen no consumir sus
alimentos a la hora adecuada o lo necesario para su cuerpo, suelen ocuparse por las labores
del hogar y de su familia olviddndose de si mismos, no tener un estilo de vida saludable trae
como consecuencia que estén propensos a enfermarse de gastritis y no solo de ello sino
también a tener falta de concentracion, mareos, fatiga y daio neuronal.

En cuanto al ingreso econdmico y el sistema de seguro SIS se encontré que no tiene
relacion estadisticamente significativa con el estilo de vida. Se ve reflejado en los adultos
que el ingreso econdmico juega un papel muy importante ante la situacion de optar un estilo
de vida saludable la cual va de la mano con la salud personal de cada adulto, por tal motivo
de no contar con los ingresos econdmicos necesarios optan por el sistema de seguro del SIS
ya que es el encargado de ayudarles en la calidad de vida de los adultos elaborando
estrategias para que adquieran la informacion necesaria de los cuidados de prevencion de
enfermedades y la atencion oportuna siendo un gran apoyo para los adultos.

En los resultados encontrados las limitaciones que se han presentado es que ninguna
de las variables de los factores sociodemogréficos tiene relacién estadisticamente
significativa con los estilos de vida. Estos resultados nos hacen ver que se deben planear
estrategias para el desarrollo de los estilos de vida saludable. La cual se tenga el
compromiso personal y social que de tal manera solo asi se logre satisfacer las necesidades
fundamentales del adulto. Por lo tanto, se recomienda que el centro de salud realice
reuniones instructivas, educativas y sobre todo recreativas sobre la importancia de los
estilos de vida saludable donde puedan participar activamente y despejar preocupaciones
de trabajo, del hogar o problemas del entorno mejorando sus conocimientos para que opten
un buen estilo de vida saludable.

Tabla 6
El 65,7% (71) tienen acciones adecuadas y el 60,2% (65) llevan un estilo de vida no
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saludable en donde los resultados de las acciones de prevencién y promocion de la salud
con estilos de vida del adulto arrojan como resultado X?%=6,651, gl=1, P=0,010 <0,05. La
cual si existe relacion estadisticamente significativa entre ambas variables.

Estos resultados son similares al estudio de Garcia N, (22) en su investigacion titulada
“Acciones de Prevencion y Promocién de la Salud Asociado a los Estilos de Vida de los
Usuarios del Programa Integral del Adulto y Adulto Mayor del Hospital I Luis Albrecht —
Trujillo, 2023”. En esta tabla se dio a conocer la asociacion entre la promocion y prevencion
de la salud con el estilo de vida, que al analizar la relacion con el Chi cuadrado se report6
que x2= 3.12 y p= 3,84>0,05, existiendo relacién entre ambas variables. Otro estudio se
asemeja al de Mendoza L, (23) en su investigacion titulada “Prevencion y Promocion de la
Salud Asociados al Estilo de Vida en los Adultos del Sector Marbella — El Milagro, 2023”.
En sus resultados detalla que cuando se le aplicé la prueba de Chi cuadrado se observé que
si existe un vinculo significativo entre las variables.

Los resultados obtenidos en relacion a la asociacidn entre la prevencién y promocion
de salud y los estilos de vida de los adultos, se encontrd que existe relacion significativa,
dado que los adultos manifestaron que por mas que intentan seguir con las recomendaciones
brindadas, en los temas de alimentacidn y nutricidn, ejercicio fisico y el cuidado de la salud
mental la cual les suele ser un poco dificil el poder cumplirlas debido a la situacién de
trabajo y responsabilidades que tienen a cargo. También refieren que el centro de salud y la
municipalidad de su comunidad no realizan la promocién adecuada sobre salud, no realizan
sesiones educativas que realmente les incentiven y animen a mejorar su calidad de vida y
mucho menos realizan visitas domiciliarias, lo cual muchas veces hay temas de salud que
desconocen y les condiciona a mantener un estilo de vida poco saludable.

Segtiin Bustamante C, Franco N. En su investigacién que se basa al Modelo de
Promocién de la Salud de Nola Pender, menciona que los habitos y comportamientos que
forman el estilo de vida se adquieren en el hogar, por lo que es crucial que las familias
participen en la promocién de hébitos de vida saludables. En los patrones cognitivos,
afectivos emocionales y conductuales que se mantienen a lo largo del tiempo bajo
condiciones similares que se conocen como estilos de vida y pueden ser factores de riesgo o
de proteccion para la salud (64).

Al encontrar relacion existente entre ambas variables, podemos decir que Pender en

su modelo de promocion de la salud pretende comprender el porqué de los comportamientos
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humanos relacionados con la salud, y a si mismo, guia hacia la generacién de conductas
saludables y expone cuales son las conductas que modifican las acciones de los seres
humanos, enfatiza la importancia de los procesos cognitivos en el cambio de comportamiento
y combina aspectos del aprendizaje cognitivo y conductual, reconociendo que los factores
psicoldgicos influyen en el comportamiento de cada uno de los adultos en estudio.

En los resultados obtenidos las limitaciones que se han presentado entre ambas
variables es que, si existe relacion entre si, ya que influye de manera significativa en la vida
del adulto ya que un estilo de vida saludable refleja beneficios en su salud, ya que tendran
un constante uso de todos sus habitos como préctica de ejercicio, una adecuada nutricion,
beber agua la cantidad necesarias para purificar su cuerpo, realizar actividades de talleres
grupales e individuales. Mientras que llevar un estilo no saludable es la mayor causa que da
paso a las enfermedades como el sobrepeso, obesidad, estrés, enfermedades no transmisibles,
EDAS, IRAS, etc. Por lo tanto, se recomienda implementar sesiones educativas de manera
demostrativa que incentiven no solo a escuchar sino también a poder observar y tocar, de tal
manera que asi todos los adultos puedan reconstituir sus habitos de forma saludable y puedan
de esa forma protegerse y a su familia ante cualquier enfermedad o problema de salud a

futuro, permitiéndoles tener una vida tranquila y disfrutar mas de esa etapa.
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VI

CONCLUSIONES

En los factores sociodemograficos de los adultos del distrito de Buldibuyo _
Pataz _ La Libertad, se encontré que la mayoria son de sexo femenino, mas
de la mitad son adultos de 18 a 35 afos, menos de la mitad cuentan con grado
de instruccion primaria, la mayoria profesan la religion catélica, menos de la
mitad en estado civil conviviente, de ocupacion ama de casa y con un ingreso
econdmico entre los 650 a 850 nuevos soles, asi mismo la mayoria de los
adultos poseen un seguro SIS.

En cuanto a las acciones de prevencion y promocion de la salud en los adultos
se descubrié que la mayoria tienen adecuadas acciones de promocion y
prevencion de la salud y menos de la mitad acciones inadecuadas.

En cuanto al comportamiento de la salud: estilos de vida en los adultos la
mayoria tienen estilos de vida no saludable y un porcentaje minimo tienen
estilos de vida saludable.

Al realizar la prueba de Chi cuadrado la relacién de los factores
sociodemograficos: sexo, edad, grado de instruccion, religion, estado civil,
ocupacion, ingreso econdmico y tipo de seguro con los estilos de vida se
encontrd que no existe una relacion estadisticamente significativa entre estas
variables.

Al realizar la prueba de Chi cuadrado, la relacion entre las acciones de
prevencién y promocion de la salud con el estilo de vida, se encontré que la
mayoria tienen acciones adecuadas y llevan un estilo de vida no saludable.

La cual si existe relacion estadisticamente significativa entre ambas variables.
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VIIL.

RECOMENDA CIONES

Informar los resultados de la presente investigacion a las autoridades locales
pertenecientes al distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, asi como también
al puesto de salud de dicho distrito con la finalidad de motivar y promover
programas preventivas y promocionales cuya finalidad sea mejorar los estilos

de vida.

Sensibilizar a la poblacién y autoridades locales encargadas del distrito de
Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad para promover intervenciones educativas para
seguir mejorando los estilos de vida saludables, asi como la alimentacién sana

y equilibrada, actividades fisicas o deportes, etc.

Coordinar con las autoridades y gestionar programas, capacitaciones dirigidas
a la autorrealizacion y superacion personal en los adultos, con la finalidad de
que puedan adquirir y desarrollar habilidades que puedan elevar su grado de

instruccion.

Plantear a los estudiantes de enfermeria a la realizacion de otras investigaciones
orientadas a los factores sociodemograficos, acciones de prevencién y

promocion y estilos de vida con el propdsito de aportar nuevos conocimientos.
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ANEXOS

Anexo 01. Matriz de Consistencia

salud: estilo de vida del adulto del
distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La
Libertad, 2024.

-Explicar la relacién de los factores

sociodemogriaficos con el
comportamiento de la salud: estilo de
vida del adulto del distrito de

Buldibuyo _ Pataz _La Libertad, 2024.
-Explicar la relacion de las acciones de
prevencién 'y promocién con el
comportamiento de la salud: estilos de
vida del adulto del distrito de Buldibuyo
_ Pataz _ La Libertad, 2024.

Buldibuyo _
Libertad, 2024.

Pataz _ La

Variable 3: Estilos de vida:
Responsabilidad hacia la salud,
Actividad  fisica,  Nutricion,
Manejo de estrés, Relaciones
interpersonales, Crecimiento
Espiritual y Relaciones
Interpersonales.

TITULO FORMULACION DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E METODOLOGIA
PROBLEMA INDICADORES
Factores Sociodemograficos | ;Existe asociacion entre | Objetivo General: H1: Existe significancia | Variable 1: Factores | Tipo:
y Acciones de Prevencién y | factores sociodemograficos y | Determinar los factores | estadistica entre factores | sociodemograficos: Cuantitativo
Promocién  Asociado  al | acciones de prevenciéon y | sociodemogrificos y acciones de | sociodemogrificosy acciones | Sexo, edad, grado de instruccién, | Nivel:
Comportamiento de la Salud: | promocién con el | prevenciéon y promocién asociado al | de prevencién y promocién | religién, estado civil, ocupacién, | Correlacional—- transversal
Estilos de Vida del Adulto | comportamiento de la salud: | comportamiento de la salud: estilos de | asociado al comportamiento | ingreso econdmico, tipo de | Disefio:
del Distrito de Buldibuyo _ | estilos de vida del adulto del | vidadel adulto del distrito de Buldibuyo | de lasalud: estilos de vidadel | seguro. No experimental
Pataz_La Libertad, 2024 distrito de Buldibuyo _ Pataz | _ Pataz _ La Libertad, 2024. adulto  del distrito  de Técnica:
_ La Libertad, 2024? Objetivos especificos: Buldibuyo _ Pataz _ La | Variable 2: Acciones de | Encuesta
-Caracterizar los factores | Libertad, 2024. prevencién y promociéon de la | Observacién
sociodemogréficos del adulto del salud: Poblacién: 300 adultos|
distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La | HO: No existe significancia | Alimentacion nutricién, aproximadamente.
Libertad, 2024. estadistica entre los factores | Higiene, Habilidades para la Muestra:
-Caracterizar  las acciones  de | sociodemogréficos y acciones | vida, Actividad fisica, Salud 108 adultos del distrito de
prevencioény promocion de la salud del | de prevencién y promocién | sexual y reproductiva, Salud Buldibuyo Pataz _ La
adulto del distrito de Buldibuyo _Pataz | asociado al comportamiento | bucal, Salud mental y cultura de Libertad.
_La Libertad, 2024. de la salud: estilos de vidadel | paz, Seguridad vial y cultura de Instrumentos:
-Caracterizar el comportamiento de la | adulto del distrito  de | transito. Factores  sociodemograficos
gl s

prevencién y promocion de la
salud, estilos de vida.
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ANEXO 02: Instrumento de recoleccion de informacion

Instrumento N° 01: Cuestionario sobre factores sociodemograficos

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE /&
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD |
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

Autora: Maria Adriana Vilchez Reyes.
DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudonimo del nombre de la persona:

A. FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS
1. (Marque susexo?
a)  Masculino () b) Femenino ()
2. ¢Cual es su edad?
a) 18-35 afios b) 36-59 afios ¢) 60 a méas
3. ¢Cual es su grado de instruccion?
a). Analfabeto (a) b). Primaria ¢). Secundaria d). Superior
4. (Cual es su religion?
a). Catdlico (a) b). Evangélico ¢) Otras
5. ¢Cual es su estado civil?
a) Soltero b) Casado ¢) Viudo d) Conviviente e). Separado
6. ¢Cual es su ocupacién?
a) Obrero b) Empleado ¢) Ama de casa d) Estudiante e) Otros
7. ¢Cual es su ingreso econémico?

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

8. ¢(Cual es el sistema de seguro que tiene?

a) Essalud b)SIS c¢)Otroseguro  d) No tiene seguro
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Instrumento N° 02: Cuestionario sobre acciones de prevencion y promocion

“ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION” &% "‘

k%f’
Autor: Maria Adriana Vilchez Reyes
0] 111
Se agradece con anticipacion la atencion prestada.
Marque la calificacion de acuerdo a las acciones de prevencion y promocion:

CALIFICACION

N.° Comportamientos del usuario Nunca| A Casi | Siempre

Veces | Siempre

EJES TEMATICOS
ALIMENTACION Y NUTRICION

01 | ;(Se ha elaborado un plan de trabajo para
promocionar una alimentacion saludable en

su comunidad?

02 | ¢;Participan las autoridades locales en el
desarrollo de medidas de promocién paral
una alimentacién saludable en su
comunidad?

03 | ;ofrecen en su comunidad alimentos Y|
bebidas  saludables? (no  refrescos

azucarados, comida rdpida, dulces o
alcohol)

04 | ;Se provee y promueve la eleccion de

alimentos y bebidas saludables? (precios
menores, muestras gratis, etc.)

05 | (Se provee agua potable en su comunidad?

06 | (En los tultimos 30 dias con qué frecuencial
se lavo las manos antes de comer?

07 | (En los ultimos 30 dias comid
habitualmente frutas?

08 | (En los dltimos 30 dias comid
habitualmente verduras?

HIGIENE

09 | ;/Se lava las manos antes de preparar y
consumir los alimentos?

10 | ;Se realiza el Bafio corporal diariamente?
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11

. Se realiza el lavado de los dientes 3 veces
al dia?

12 | (Mantiene limpia y en orden su ropa?

13 | (Mantiene limpio la cocina y sus
utensilios?

14 | ;Mantiene en orden y limpia la vivienda?

15 | ;Mantiene Limpio su bafio o letrina?

HABILIDADES PARA LA VIDA

16 | ;Sabe escuchar a los demds y se comunica
abiertamente con €l o ella?

17 | (Apoya a las personas que necesitan de su
ayuda?

18 | ;Enfrenta los problemas dando solucién?

19 [ ¢Incentiva la participacion y el trabajo en
equipo?

20 | ¢(Estimula las decisiones de grupo?

21 | ;Demuestra capacidad de autocritica?

22 | (Es expresiva, espontdnea y segura?

23 | (Participa activamente de eventos
sociales?

24 | ;Defiende sus propios derechos?

25 | (Ha presentado o presenta temores en su
comportamiento?

26 | (Su comportamiento es respetado por los
demas?

27 | (Se comunica facilmente con toda clase de|
personas?

ACTIVIDAD FISICA

28 | (Realiza 30 minutos diarios de actividad
fisica o practicas algun tipo de deporte?

29 | (Realiza ejercicios de fuerza 2 o 3 veces
por semana?

30 | ;Completar la rutina con 10 minutos de
ejercicios de estiramiento?

31 | ([Toma una buena cantidad de liquido
durante el dia (aproximadamente 2 litros
de agua)?

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

32 | (Al tener relaciones sexuales usted se
protege?

33 [ (Se informa de los  métodos
anticonceptivos?

34 | (Se realiza exdmenes médicos?

SALUD BUCAL
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135

| (Usa a diario un enjuague bucal con fhior?| |

36

(Regularmente se  realiza
exdmenes odontoldgicos?

37

(Consume bebidas como gaseosas, los
jugos artificiales y bebidas energéticas?

38

(Consume de tabaco y el alcohol?

SALUD MENTAL Y CULTURA DE PAZ

39 | (En general estd satisfecho con usted
mismo/a?

40 | (Usted piensa que no sirve absolutamente
para nada?

41 | (Puede hacer las cosas bien como la

mayoria de las personas?

42

(Cree que tiene muchos motivos para
sentirme orgulloso/a?

43

(Siente que es una persona digna de
estima o aprecio, al menos en igual
medida que los deméas?

[ Tiende usted a pensar que su vida es un
fracaso?

45

(Tiene una actitud positiva hacia mi
mismo/a’?

SEGURIDAD VIAL Y CULTURA DE TRANS

ITO

46

(Cuando maneja usa el cinturén de
seguridad?

47

(Cruza por las lineas peatonales o
esquina, de acuerdo a las sefales del

semaforo?

48 | (Utiliza el celular al conducir o al cruzar
la calle?

49 | ¢ Usted cruza la calle con cuidado?

50 [ ;/Si maneja bicicleta, triciclo u moto usa
casco?

51 | (Usted camina por las veredas en vez de
la pista?

52 | ;Usted solo cruza la pista cuando el
semaforo estd en color verde?

53 | ¢(Usted evita salir a la calle si se encuentra

en estado de embriaguez?
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Instrumento N° 03: Cuestionario de Estilos de vida

) &N
$” UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE | i&%& } ;

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA

Autores Serrano-Fernandez, M. J., Boada-Grau, J., Vigil-Colet, A., &
Gil- Ripoll, C. (2016). Adaptacion espaiola de la escala HPLP-II con
una muestra de empleados. Universitas Psychologica, 15 (4).

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

NUNCA A VECES CASI SIEMPRE
CONTENIDO iTEMS SIEMPRE

Matriz de saturaciones de los factores de la escala HPLP-II de la solucion de cuatro factores
F1. Responsabilidad

hacia la salud,F2.

Actividad fisica,

F3. Nutricién,

F4. Crecimiento Espiritual y Relaciones Interpersonales

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

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

3.-Sigo  un  programa
deejercicios planificados
4.-Siento que estoy creciendo
y
cambiando en una
formapositiva.

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

6.- Limito el uso de azucares
y alimentos que contienen
azucar (dulces)

7.-Leo o veo

programas de
television acerca del
mejoramiento de la salud.
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8.-Hago ejercicios vigorosos
por20 o mas minutos, por lo
menos tres veces a la semana
(tales como caminar
rapidamente, andar en bicicleta,
baile aerdbico, usar la

maquina escaladora)

Matriz de saturaciones de los factores de la escala HPLP-II de la
solucion de cuatrofactores.

9.-Tomo algin tiempo
pararelajarme todos los dias

10.-Creo que mi vida tiene

unpropdsito

11.-Mantengo relaciones
significativas y
enriquecedoras

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

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

cambiar.

14.-Miro adelante hacia al
futuro.

15.-Paso  tiempo con
amigosintimos.

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

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

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

19.-Me siento satisfecho y en
pazconmigo (a)

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

21.-Estoy consciente de lo que
es importante para mi en la
vida.
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22.- Busco apoyo de un
grupo depersonas que se
[preocupan por

mi

Matriz de saturaciones de los factores de la escala HPLP-II de la
solucion de cuatrofactores.

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

empacados
24.-Asisto a programas
educacionales sobre el

cuidadode salud personal.

25.-Alcanzo mi pulso cardiaco
objetivo cuando hago
ejercicios.

26.- Mantengo un balance
paraprevenir el cansancio.

27.- Me siento unido(a) con
unafuerza mas grande que yo.

28.-Me pongo de acuerdo con|
otros por medio del didlogo

29.-Tomo desayuno

30.-Busco orientacion 0
consejocuando es necesario.

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

32.- Discuto mis problemas y
preocupaciones con
personas allegadas

33. Duermo lo suficiente

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

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

El Health Promoting Lifestyle Profile II (HPLP-II; Walker & Hill-Polerecky, 1996),

en la versién en espafiol con una muestra de estudiantes (Hulme et al., 2003), esta
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compuesto por 52 items y 6 subescalas y utiliza un formato de respuesta tipo Likert de
cuatro puntos (de 1 = nunca a 4 = rutinariamente). Los factores que componen la escala

de este estudio son:

* FI: Actividad fisica: de 8 items (o= 0.81; e. g., “4.- Sigo un programa de ejercicios

planificados”).

* F2: Crecimiento espiritual de 9 items (o0 = 0.77; e. g., “12. Creo que mi vida tiene

proposito”.

* F3: Manejo del estrés de 8 items (a = 0.59; e. g “17.- Acepto aquellas cosas en mi

vida que yo no puedo cambiar”.

* F4: Nutricion de 9 items (o = 0.64; e. g., “20.- Como de 2 a 4 porciones de frutas

todos los dias”.

» F5: Relaciones interpersonales de 9 items (a = 0.77; e. g., “25.- Se me hace facil

demostrar preocupacion, amor y carifio a otros” .

» F6: Responsabilidad hacia la salud, compuesto por 9 items (a = 0.74; e. g., “21.-
Busco una segunda opinion, cuando pongo en duda las recomendaciones de mi

proveedor de servicios de salud”.

En la presente escala, el AFE se obtuvo empleando el método de extracciéon Promin
(Lorenzo-Seva, 1999). Se us6 el programa FACTOR 7.2 (Ferrando, 2005 y Lorenzo-
Seva & Ferrando, 2006), dado que permite realizar el analisis utilizando matrices de
correlacion policéricas, que son mds apropiadas cuando los items presentan un formato
de respuesta tipo Likert (Muthen & Kaplan, 1992). Ademas, proporciona la posibilidad
de decidir el nimero de factores que se deben retener a partir del andlisis paralelo
(Timmerman & Lorenzo-Seva, 2011). Los analisis relativos a la fiabilidad de las
subescalas y a las correlaciones de los indicios de validez de la escala HPLP-II, a partir

de las correlaciones de Pearson, se realizaron con el programa SPSS 20.0.

La validez de consistencia interna mediante el Andlisis Factorial Exploratorio con
método Promin, el cual reporto 4 dimensiones y 48 items (ya que excluyo los otros 8
items por cargas factoriales de los items menores a 0.30). Concluyen, que el

instrumento con 48 items es validado como version en espaiiol.
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Anexo 03. Ficha técnica de los instrumentos
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO
EVALUACION CALITATIVA:

Fue concluida a través de la entrevista a personas del area de Salud que actuaron como
jueces; Se realiz6 en reuniones, con el objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario
sobre Acciones de Promocion y Prevencion de la salud. Desarrollado por la Dra.
Vilchez Reyes Adriana, Directora de la presente linea de Investigacion y en la parte
estadistica desarrollado por el Ing. Miguel Ipanaqué.

Durante las reuniones se brindé a los jueces informacién respecto a la matriz de
operacionalizacién de la variable y la propuesta del cuestionario, para su analisis y
socializacidn, luego cada participante emitié observaciones al cuestionario propuesto,
los cuales permitieron realizar ajustes necesarios a los enunciados y categorias de
respuestas de las preguntas relacionadas a la promocién y prevencion de la salud en los
adultos.

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se realizé6 mediante la calificacion de criterio de expertos, de
los cuales fueron diez, Para efectos de este andlisis, se utilizé para la evaluacién de la

validez de contenido la férmula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).

x — I
kK

x :Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.

Doénde: v =

l : Es la calificacién mds baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.
El coeficiente V de Aiken total es 0,998, Indica que el instrumento es valido para

recabar informacién sobre la promocion y prevencion de la salud.
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CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
CUESTIONARIO DE ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION:

Confiabilidad del instrumento:

Se evalu6é aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, Se realiza a un minimo de 15 personas. A través del
Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de concordancia entre los

entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno.

Para la confiabilidad del instrumento de Acciones de Promocion de la Salud en nuestra
localidad se obtendra el coeficiente estadistico de Alfa de Cronbach con una muestra

piloto del 10% del total de la muestra del estudio.
CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA:

La confiabilidad del instrumento estuvo dada en 4 dimensiones fue reportada mediante
el indice de Alfa de Cronbach mostrando una buena confiabilidad por dimensiones:
Responsabilidad hacia la salud (a=0.81), Actividad fisica (a=0.86), Nutricion (0=0.7),

Crecimiento Espiritual y Relaciones interpersonales (a=0.88).

1. Se solicité la participacién de un grupo 10 jueces expertos del drea de Salud.
2. Se alcanzé a cada uno de los expertos la ficha de validacién del cuestionario
sobre Factores Sociodemogrificos y Acciones de Prevencién y Promocién

Asociado al comportamiento de la salud: Estilos de vida del adulto del Distrito

de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024

3. Cada experto para cada item del cuestionario respondié a la siguiente pregunta:
(El conocimiento medido por esta pregunta es esencial, util pero no esencial o
no necesaria?

4. Una vez llenas las fichas de validacion se anot6 la calificaciéon que brindaron
cada uno de los expertos a las preguntas.

5. Luego se procedi6 a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de las

preguntas y el coeficiente V de Aiken total.

6. Se evalué que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido
teniendo en cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron la validez del

contenido. De la evaluacidn se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,998 a.
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Anexo 04: Formato de Consentimiento informado u otros

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:
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 investigaciéon en Salud se titula: Factores sociodemograficos y acciones de
prevencion y promocién asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto
del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024. Y es dirigido por Hualcas Iparraguirre
Yanina Yorli, investigador de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote.

El propésito de la investigacion es: Determinar los factores sociodemograficos y acciones de
prevencion y promocion asociado al comportamiento de la salud: estilos de vida del adulto
del distrito de Buldibuyo _ Pataz _ La Libertad, 2024.

Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomard 20 a 30 minutos de su tiempo.
Su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anénima. Usted puede decidir
interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere ningtn 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 del correo electrénico.
Si desea, también podra escribir al correo hualcasyanina2000@ gmail.com para recibir mayor
informacién. 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 electrénico:

Firma del participante:

Firma del investigador (o encargado de recoger informacién):

87



CARTA DE RECOJO DE DATOS

Chimbote, 28 de abril del 2024

CARTA N° 0000000617- 2024-CGI-VI-ULADECH CATOLICA

Seior/a:

ALCALDE DISTRITAL: MENDIETA VILLANUEVA DOMINGO LEOPOLDO
DISTRITO DE BULDIBUYO_PATAZ_LA LIBERTAD

Presente.-

A través del presente reciba el cordial saludo a nombre del Vicerrectorado de
Investigacién de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, asimismo solicito su
autorizacién formal para llevar a cabo una investigacién titulada FACTORES
SOCIODEMOGRAFICOS 'Y ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION
ASOCIADO AL COMPORTAMIENTO DE LA SALUD: ESTILOS DE VIDA DEL
ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA LIBERTAD, 2024, que
involucra la recoleccién de informacién/datos en 108 ADULTOS, a cargo de
YANINA YORLI HUALCAS IPARRAGUIRRE, perteneciente a la Escuela Profesional
de la Carrera Profesional de ENFERMERIA, con DNI N° 72096264, durante el periodo de
25-04-2024 al 25-04-2024.

La investigacién se llevard a cabo siguiendo altos estandares éticos y de
confidencialidad y todos los datos recopilados serdn utilizados tinicamente para los fines de la
investigacion.

Es propicia la oportunidad para reiterarle las muestras de mi especial
consideracion.

Atentamente.

Or. Wily Vale Savatiena
Coordinador da Gesban de Invesbgacion

email: cooperacion@ uladech.edu.pe

O @) O O |@ www.uladech.edu.pe/ Telf.: (043) 343444 Cel: 948560463

Jr. Tumbes N* 247 - Centro Comercial y Financiera - Chimbote Peru
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CARTA DE ACEPTACION

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CARTA DE ACEPTACION
Abril del 2024.

Asunto: Carta de aceptacion

Carta N' 001- 2024
Presente. -

De mi mayor consideracion:

Conste por el presente documento que yo, Mendieta Villanueva Domingo Leopoldo,
informo la aceptacién respectiva para realizar el desarrollo de la siguiente investigacién
titulada: FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y ACCIONES DE PREVENCION Y
PROMOCION ASOCIADO AL COMPORTAMIENTO DE LA SALUD: ESTILOS
DE VIDA DEL ADULTO DEL DISTRITO DE BULDIBUYO _ PATAZ _ LA
LIBERTAD, 2024.

Presentado por la estudiante Hualcas Iparraguirre Yanina Yorli, con cédigo de
matricula N° 1612171036, perteneciente a la Escuela Profesional de la Carrera
Profesional de ENFERMERIA, de la “Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote™
para optar al titulo profesional de Licenciada en enfermeria.

Sin mas a que hacer referencia.

ATENTAMENTE

Hualcas Iparraguirre Yanina Yorli Mendieta Villanueva Domingo Leopoldo

DNI: N° 72096264 Alcalde Distrital
DNI: N° 40115755
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CALCULO DE LA MUESTRA
Para determinar el tamafio de la muestra se utiliz6 la férmula
estadistica de proporciones de una poblacion finita

No = (NxZ2xp xq)
{e®x{N1))+(2Z%xp xq)

Donde:

n = Tamano de muestra = 108

N=Tamaiio de la poblacién= 300

Z = Nivel de confianza al 95% establecido por el investigador = 1.96
p = Probabilidad que ocurra el evento = 0.50

q = Probabilidad de no ocurra el evento = 0.50

e = Error maximo permisible =0.05

Remplazando

ng = (300) (1.96)* (0.50) (0.50)

(0.05)% (300 — 1) + (1.96)* (0.50) (0.50)
no= 169 (Tamafio de muestra inicial)
Remplazando para obtener el tamafio de muestra final

n= no

(1+no)

N
n=169

(1+169)

300

n = 108 (Tamaifio de muestra final)

90



BASE DE DATOS
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EJECUCION DE LAS ENCUESTAS
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