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Resumen

Los determinantes de la salud son un conjunto de factores biolégicos, sociales, econémicos
y ambientales que determinan el estado de salud de las personas. Cuyo objetivo general es
describir los determinantes de la salud en los estudiantes del tercer afio de secundaria de la
Instituciéon Educativa San Pedro_Chimbote,2024. La investigacion fue de nivel descriptivo,
tipo cuantitativo, con disefio de una sola casilla; La muestra fue de 100 estudiantes a quienes
se les aplicé un cuestionario. Los datos fueron procesados en una base de datos del Software
Microsoft Excel y exportados en el software PASW Statistics. Se llegd a los principales
resultados: En los determinantes biosocioecondmico, menos de la mitad de las madres tienen
grado de instruccion secundaria completa y su ingreso econdmico es menor a S/. 1025.00.
En el determinante del entorno fisico la mayoria tienen trabajo estable, casa propia y tienen
energia eléctrica permanente. En los determinantes de estilo de vida, la mayoria no ha
fumado nunca, han consumido bebidas, menos de la mitad no acude frecuentemente a un
establecimiento de salud y consumen: dulces, gaseosas, pescado, huevo frituras diariamente.
Mientras que més de la mitad tiene preocupacion por engordar y duermen entre 6 a 8 horas.
En determinantes de redes sociales y comunitarias, menos de la mitad se atendido en un
puesto de salud, cuentan con seguro de ESSALUD. Mientras que, mds de la mitad considera

que no hay pandillaje o delincuencia cerca de su casa.

Palabras clave: adolescentes, determinantes de la salud
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Abstrac

The determinants of health are a set of biological, social, economic and environmental
factors that determine the health status of people, whose general objective is to describe the
determinants of health in students of the third year of secondary school at the Educational
Institution San Pedro_Chimbote,2024. The research was descriptive, quantitative, with a
single-box design; The sample was 100 students to whom a questionnaire was applied. The
data were processed in a Microsoft Excel Software database and exported in the PASW
Statistics software. The main results were reached: In the biosocioeconomic determinants,
less than half of the mothers have completed secondary education and their economic income
is less than S/. 1025.00. In determining the physical environment, the majority have a stable
job, their own home and have permanent electricity. In the lifestyle determinants, the
majority have never smoked, they have consumed drinks, less than half do not frequently go
to a health facility and consume: sweets, soda, fish, fried eggs daily. While more than half
are worried about gaining weight and sleep between 6 to 8 hours. In terms of social and
community networks, less than half received care at a health post and had ESSALUD
insurance. Meanwhile, more than half consider that there are no gangs or crime near their

home.

Keywords: adolescents, determinants of health



I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION
Descripcion del problema

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), desde sus inicios definié a la salud
como un estado de completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia
de enfermedad, es decir, salud significa satisfacer todas las necesidades humanas bésicas:
emocionales, sanitarias, nutricionales, sociales y culturales. Ademads, esta determinada
por diversos factores conocidos como determinantes de la salud (1).

Actualmente, hay mds adolescentes que nunca en el mundo: 1200 millones, cifra que
representa una sexta parte de la poblacién mundial y a pesar que estd considerada como
una etapa saludable de la vida, en su transcurso se producen muertes, enfermedades y
traumatismos en una proporcién considerable. Gran parte de esos problemas se pueden
prevenir o tratar sireciban la atencidn que necesitan para crecer y desarrollarse sanamente
(2).

Todos estos determinantes impactan de manera negativa en la salud de los
adolescentes generando que carezcan de una buena calidad de vida, ya que, al ser un
conjunto de factores que influyen durante el ciclo de vida humana, es esencial que el
individuo aprenda a interactuar adecuadamente con su medio bioldgico, social, ambiental
y cultural. Es por ello, que se exige una renovacion en el enfoque de la salud de la
poblacién joven (2).

La Organizaciéon Mundial de la Salud en el afio 2021, dio a conocer que la
probabilidad més alta de fallecer entre los 10 y los 24 afios se dio en el Africa
subsahariana y la més baja, en Europa y América del Norte, como muestra en los grupos
etarios de entre los 10 y los 14 afios abundan las enfermedades infecciosas, mientras que
entre los adolescentes de mayor edad y los adultos jévenes esa causa es menos frecuente
y se registran mds defunciones debidas a accidentes, traumatismos, conductas auto lesivas
y agresiones sin olvidar que las afecciones maternas son una causa cada vez mayor de
defuncién entre las jovenes que viven en paises de ingresos bajos. Estos fallecimientos
pueden prevenirse teniendo unos mejores servicios de salud, sociales y en la educacién
3)

Por consiguiente, en América Latina y el Caribe en el 2021 alrededor del 15 % de los
adolescentes entre 10 y 19 afios de América Latina y el Caribe sufren algin trastorno
mental diagnosticado, lo que supone cerca de 16 millones de jovenes, siendo esta la regién
del mundo con las tasas mds altas. Se puede concluir que los centros de salud cumplen un

rol importante en la mejora de la salud de los adolescentes (4).



En Chile, debido a la transicién epidemioldgica y nutricional, la prevalencia de la
obesidad en adolescentes se ha triplicado en las tltimas dos décadas. El Mapa Nutricional
2020 constata que en un afo los adolescentes de entre 12 y 17 afios bajaron su peso
‘normal’ a 7,1%, mientras que la obesidad aumento 4% y la obesidad severa 18,5%,
demostrando que hay una problemdtica en sus habitos alimenticios que se deben de
mejorar (5).

En Colombia la Procuraduria General de la Nacién, durante el primer trimestre del
2023 reportados 1.540 suicidios, de los cuales 479 fueron en jovenes, 142 en adolescentes
y 1 en infancia, mientras que, en el afio 2022, Colombia reporté en total 2.835 suicidios,
de los cuales, 936 correspondieron a jovenes, 312 a adolescentes y 3 a infancia todos por
sintomas de depresion, ansiedad y trastornos de comportamiento (6).

En Pert en los resultados de la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO) del IV
trimestre del afio 2022 elaborado por el INEI reporto que el 17,1% de la poblacién menor
de 18 anos de edad present6 algin problema de salud crénico, asi como el 70,1% accedi6é
unicamente el Seguro Integral Salud viendo una gran demanda de jovenes atendiéndose
en centros de salud cerca a los lugares donde vive. (7).

En Ancash en el dltimo reporte de Salud de la Encuesta Demografica y de Salud
Familiar (ENDES) en el 2022, que el 40,2% personas de 15 y més afios de edad sufren
sobrepeso, 21,4 estan con obesidad y un 61,6 se encuentran con exceso de peso, estos
indicadores muestran problemas de salud que deben corregirse para evitar posibles
enfermedades. (8)

Ante esta problematica de salud, los estudiantes de la Institucion Educativa San Pedro
no son ajena a esta realidad latente, ya que, presentan frecuentemente enfermedades
respiratorias e infecciones digestivas, generando incomodidad en los escolares
adolescentes, los cuales manifiestan que al sufrir estas afecciones constantemente
dificulta que se desempefien adecuadamente en sus actividades diarias. Ademads, al estar
ubicada en Jiron Casma - Miramar Bajo,entre sus limites se encuentra por el oeste con el
océano pacifico y el este la avenida Meiggs-Miramar Bajo, mientras que por el sur en la
avenida San Pedro y en el norte por el jiron Casma. El cual, en una zona de fabricas de
conserva de pescado, asimismo, al estar cerca al mar donde desemboca las aguas
residuales, favorece el desarrollo de problemas de salud en la poblacién estudiantil

adolescente.



Formulacion del problema

(Cudles son los determinantes de la salud en los estudiantes del tercer afio de secundaria

la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 20247

Objetivo General:

Describir los determinantes de la salud en los estudiantes del tercer afio de secundaria de

la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote,2024.

Objetivos Especificos:

Identificar los determinantes biosocioecondmicos (Sexo, grado de instruccidn,
religion, ingreso econdmico, ocupacion, condicion de trabajo); entorno fisico
(Vivienda, servicios basicos, saneamiento ambiental), en los estudiantes del
tercer afo de secundaria de la Institucion Educativa San

Pedro_Chimbote,2024.

Identificar los determinantes de estilos de vida: Alimentacion, habitos
personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica), en los estudiantes del
tercer ano de secundaria de la Institucion Educativa San

Pedro_Chimbote,2024.

Identificar los determinantes de las redes sociales y comunitarias: Apoyo
social organizado, acceso a los servicios de salud en los estudiantes del tercer

afio de secundaria de la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

Justificacion

A nivel tedrico tiene relevancia en el drea de salud porque genera nuevos

conocimientos que permitird mejorar la compresion de los problemas que aquejan la salud

de la poblacién estudiantil, de esta manera podernos plantear soluciones y estrategias. Ya

que, lograr una calidad de vida adecuada en los adolescentes es de sumo interés

investigativo, y se requiere ser investigado desde varias perspectivas. Ademads, contribuye

a enriquecer los conceptos y enfoques tedricos de las variables que se estudiaran, como

también, su influencia en la bisqueda de la igualdad, calidad y mejoramiento de la salud

de la poblacién adolescente en etapa escolar.



Desde el punto de vista practico la investigacion se justifica en que busca evidenciar
como los determinantes de salud impacta en el desarrollo éptimo de los adolescentes, es
mds, como el nivel biosocieoecomico afecta a la salud y su educacion, los estilos de vida
como contribuyen a poner en situaciones de riesgo al adolescente; las redes sociales y
comunitarias como ayuda mejorar su calidad de vida.

Tiene una relevancia metodoldgica, ya que se justifica en la necesidad de emplear
enfoques cuantitativos que posibiliten una evaluacién precisa y completa de los factores
que afectan la salud de este grupo poblacional, incluida la recopilacién y el andlisis de
datos de una muestra representativa de adolescentes. Este método cuantitativo
proporcionard las herramientas y enfoques necesarios para comprender como los factores
sociales, econdmicos y ambientales influyen en la salud de los adolescentes.

Por consiguiente, socialmente contribuye con sus resultados a mejorar las
condiciones o determinantes que influyen en la salud de los adolescentes de la L.LE. San
Pedro, ya que se fomentara en la comunidad educativa la bisqueda de una cultura de
bienestar, cuidado y prevencion. Ademads, esta investigacion podria otorgar una base
sOlida para el desarrollo y mejora de politicas, programas de prevencion y promocion de

la salud en adolescentes.



II. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Sanchez M, (9) realizo la investigacion Titulada “Actividad Fisica, Consumo de
Frutas y Verduras en Adolescentes de la Unidad Educativa Veinticuatro de Julio del
Cant6n Santa Elena, 2021- Ecuadror”, tuvo como objetivo: determinar el nivel de
actividad fisica, consumo de frutas y verduras en adolescentes de la Unidad Educativa
Veinticuatro de Julio del cantén Santa Elena. La metodologia fue de tipo cuantitativo,
descriptivo de corte transversal, teniendo como principales resultados que; 62,5% son de
género masculino; 93,7% de etnia mestiza y 73,9 fueron de procedencia urbana. En
cuanto al nivel de actividad fisica, solo el 40,6% realiza actividades con un nivel
moderado. Concluye que, es esencial abordar la promocién de estilos de vida mds
saludables entre los adolescentes de la Unidad Educativa, enfocdndose en mejorar tanto
su actividad fisica como sus habitos alimenticios.

Gutiérrez E, (10) realizo la investigacion Titulada “Hébitos alimentarios y estilos de
vida en adolescentes de 12 a 17 aifios, de la Instituciéon Educativa rural Departamental
Anatoli, en el Municipio de la Mesa Cundinamarca, durante el confinamiento por covid-
19, en el afio 2021”. Objetivo: Identificar los hébitos alimentarios y estilos de vida en
adolescentes de 12 a 17 afios de la institucion educativa rural departamental Anatoli.
Metodologia: Tipo mixto de corte transversal, con muestreo por conveniencia. Resultado,
un aumento en la frecuencia semanal de consumo de frutas de 43% a un 47%, mientras
que el consumo diario de verduras disminuyo del 26 % a un 21%. Ademas, la ingesta de
carbohidratos refinados paso de 17% a un 19%, aumentando la frecuencia de una vez por
semana. Concluye que, el confinamiento por COVID-19 influy6 en el comportamiento
alimentario de los adolescentes, en relacion con el consumo de frutas, verduras, azucares,
dulces y bebidas azucaradas.

Salinas J, (11) en su investigacion “Habitos alimentarios y su influencia en el estado
nutricional en adolescentes de la Parroquia la Victoria de Imbana, Ecuador” 2023
Colombia, donde su objetivo fue objetivo establecer la relacion de los hdbitos
alimentarios y su influencia en el estado nutricional. Con su metodologia descriptivo,
cuantitativo, correlacional. Conclusion: 50,9% de adolescentes son de sexo masculino y
49,1 % femenino; predominando la edad entre 14-16 afos con 43,8 %, el 74% se

encuentra en peso normal, el 13% con sobrepeso. En hébitos alimentarios se destaca el
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38% dentro del pardmetro excelente, bueno con el 32% y finalmente el 30% tienen malos

habitos alimentarios.
2.1.2 Antecedentes Nacionales

Sanchez R, (13) en su investigacion “Estilo de vida de los adolescentes de 3ro a 5to
de secundaria de la Institucién Educativa Genes- Los Olivos, 2022”. Su objetivo fue
Determinar el estilo de vida de los adolescentes de 3ro a Sto de secundaria de la Institucién
Educativa Genes los Olivos. Metodologia cuantitativa, descriptivo de disefio no
experimental. Concluye el 40% de los adolescentes tienen la edad de 15 afios, el 56% son
de sexo masculino, el 54% tienen un estilo de vida saludable, el género femenino
predomina el estilo de vida no saludable un 68%

Santos Y, (14) en su investigacién titulada “Determinantes de la salud del
adolescente en la institucion educativa N° 15022 Chulucanas— Piura, 2020”. Su objetivo
fue identificar las determinantes de la salud del adolescente. Es una investigacién tipo
cuantitativo, descriptivo, disefio de una sola casilla, Conclusién: En determinantes
biosocioecondmicos los ingresos familiares la mayoria percibe ingresos menores al
sueldo minimo y cuentan con una ocupacién eventual, en relacién a los estilos de vida la
mayoria de ellos no fuman, ni ha fumado nunca de manera habitual, realizan deporte en
su tiempo libre, no presentaron dafio a su salud por violencia u agresién y en cuanto a la
alimentacion la mayoria de los adolescentes consumen fruta, pan y cereales a diario, mas

de la mitad consumen fideos, arroz y papa a diario.

2.1.3. Antecedentes locales o regionales

Silva L, (15) en su investigacion titulada “Determinantes de la salud en estudiantes
de 3° al 5° grado de educacion secundaria de la institucion educativa La Libertad,
Chimbote — 2023”. Su objetivo fue Describir los determinantes de la salud en los
estudiantes de 3° al 5° grado de educacién secundaria, su metodologia es tipo cuantitativo,
descriptivo, de corte transversal con disefio de una sola casilla. Se concluye en el
determinante biosocioecondémico, menos de la mitad de las madres tienen secundaria
completa y el ingreso econémico es menor de s/.1025.00 soles. La mayoria presenta
trabajo estable. En el determinante del estilo de vida, menos de la mitad realizan deporte,
no acuden a un establecimiento de salud y consumen: frutas, huevos y refrescos de aztcar

diariamente. y consumen: carne, fideos, pan, verduras y hortalizas a diario. En el



determinante de las redes sociales y comunitarias, menos de la mitad se ha atendido en
un hospital.

Vasquez V, (16) en su estudio “Determinantes biosocioeconémicos y estilos vida de
los adolescentes de una Institucién Trujillo, 2023”. Su objetivo fue determinar la relacién
que existe entre los determinantes biosocioecondmicos y estilo de vida de los
adolescentes. Metodologia cuantitativa, correlacional, disefio no experimental y de corte
transversal. Resultado: la mayoria son de sexo masculino con un 52%; predominan
adolescentes de 17 a 18 afios de edad con un 78%; el ingreso econdmico familiar es menor
de 930 soles (67%); seguidamente también se obtuvo que el 81, 7% mantiene un estilo de
vida no saludable y el 18, 3% mantiene un estilo de vida saludable. Concluyendo que en
los determinantes de salud los adolescentes establecen roles en la familia para que
disminuya un riesgo de adquirir una enfermedad, evidenciado por sus actos.

Laderas F, (17) en su investigacion titulada “Caracterizacion de los estilos de vida
de los estudiantes de nivel secundaria de la I.LE “Nuestra Sefiora de La Asuncion”
Monterrey - Huaraz, 2020. Su objetivo fue describir los estilos de vida de los estudiantes,
su metodologia es de tipo cuantitativo descriptivo de una sola casilla. Se concluye: En
relacion a los estilos de vida saludable en su totalidad de los estudiantes no tienen un
estilo de vida saludable. En relacién a la actividad y ejercicio mds de la mitad tienen un
estilo de vida no saludable. En relacion a responsabilidad en salud mas de la mitad tienen
un estilo de vida no saludable; En sus resultados: Los estilos de vida: el 100% (30)
presentan un estilo de vida no saludable; alimentacién: el 90% (27) tienen alimentacion
no saludable. La actividad fisica: el 60% (18) tienen actividad fisica saludable; El manejo
del estrés: el 70% (21) tiene el manejo del estrés no saludable; La responsabilidad en

salud: el 80% (24) presenta responsabilidad en salud no saludable.



2.2. Bases teoricas

Los adolescentes son considerados erréneamente como una poblacion saludable, al
cual no se le atiente de acuerdo a sus necesidades. Y esto se puede visualizar en la salud
de los adolescentes en etapa escolar, los cuales se han visto afectada por diversos factores
de su entorno. Es decir, la salud de la poblacién estudiantil adolescente estd influenciada
por determinantes sociales de la salud, que condiciona su desarrollo como ser humano
(18).

Por ello, esta investigacion se sustenta en el modelo de determinante de la salud de
Marc Lalonde y Dahlgren & Whitehead. Marc Lalonde que en el transcurso de su carrera
y labor en 1974 publico el documento "Nuevas Perspectivas sobre la Salud de los
canadienses," el cual parti6 de la base de que la salud y/o la enfermedad no estaban
relacionadas simplemente con factores biolégicos o agentes infecciosos, de hecho,
enfatizaba que la mayoria de las enfermedades tenian una base u origen marcado en el
aspecto socioeconomico (19). Ademads, esbozo un modelo que ha tenido gran influencia
en los ultimos afios y que establece que la salud de una comunidad est4 condicionada por

la interaccion de cuatro grupos de factores (20), tales como:

Figura 1. Modelo Lalonde — Laframboise (1974)
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Medio ambiente: Incluye todos aquellos factores relacionados con la salud que son
externos al cuerpo humano y sobre los cuales la persona tiene poco o ningin control,
relacionado a los factores ambientales fisicos, bioldgicos, de contaminacién atmosférica,
de contaminacién quimica, tanto del suelo, agua y aire, y los factores socio-culturales y
psicosociales relacionados con la vida en comun.

Estilos de vida: representa el conjunto de decisiones que toma el individuo con respecto
a su propia salud y sobre las cuales ejerce cierto grado de control. Esto esta relacionados
con los hébitos personales y de grupo de la alimentacién, actividad fisica, adicciones,
conductas peligrosas o temerarias, actividad sexual, utilizacién de los servicios de salud,
etc.

Biologia humana: Incluye todos los hechos relacionados con la salud, tanto fisica como
mental, que se manifiestan en el organismo como consecuencia de la biologia
fundamental del ser humano y de la constitucién orgénica del individuo. Incluye la
herencia genética de la persona, los procesos de maduraciéon y envejecimiento, y los
diferentes aparatos internos del organismo, dada la complejidad del cuerpo humano, su
biologia puede repercutir sobre la salud de maneras multiples, variadas y graves. Este
elemento contribuye a la mortalidad y a toda una gama de problemas de salud, como por
ejemplo las enfermedades cronicas, los trastornos genéticos, las malformaciones
congénitas y el retraso mental. Los problemas de salud cuyas causas radican en la biologia
humana producen indecibles desdichas y costos altisimos para su tratamiento.

La atencion sanitaria: Incluye la practica de la medicina y la enfermeria, los hospitales,
los hogares de ancianos, los medicamentos, los servicios publicos comunitarios de
atencion de salud, las ambulancias y otros servicios sanitarios. Este componente se define
como Sistema de atencion en salud. Habitualmente se gastan grandes sumas de dinero en
tratar enfermedades que desde un principio podrian haberse prevenido (22, 23). Es decir,
tiene que ver con la calidad, accesibilidad y financiamiento de los servicios de salud que
atienden a los individuos y poblaciones.

En términos generales, el modelo de Marc Lalonde de tipo horizontal, establece sobre
los factores determinantes de la salud, y surge al ver la importancia que juegan los estilos
de vida en el determinismo de la mayoria de los procesos moérbidos, que producen
mortalidad: en el 43%, contrario a sus otros factores determinantes de la salud como la

biologia en el 27%, el entorno en el 19% y en los servicios sanitarios en un 11%. Estos



factores son modificables, al menos tedricamente, y por ello las acciones de la salud
publica deben dirigirse hacia esa modificacion (23).

Ademds, en afios mds recientes se sostiene con mayor fuerza que las condiciones
sociales influyen fuertemente en la posibilidad de tener una buena salud. La Comisién de
Determinantes Sociales de la Salud (CDSS) de la OMS, en el afio 2008 definié a los
Determinantes Sociales de la Salud como “las circunstancias en que las personas nacen,
crecen, viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud”. Esas circunstancias son
el resultado de la distribucién del dinero, el poder y los recursos a nivel mundial, nacional
y local, la cual depende a su vez de las politicas adoptadas; la distribucién desigual se
traduce en grandes diferencias en materia de salud entre paises desarrollados y los que
estan en vias de desarrollo (22).

Asimismo, Dahlgren & Whitehead los representan en un modelo de estratos o capas
de influencia que explica las desigualdades sociales en salud a diferentes niveles, donde
en la parte central se situaron factores relativos a las personas y que, en un principio son
inmutables, como la edad, el sexo o los factores genéticos. Alrededor de estos, en una
segunda capa, se encuentran las conductas relacionadas con la salud, como la
alimentacion, la practica de actividad fisica o el consumo de alcohol o tabaco. En una
tercera capa, aparecen las relaciones interpersonales y el apoyo social con el que cuentan
las personas. En una cuarta capa, se incluyen aspectos como las condiciones de vida y
trabajo y el acceso a bienes y servicios bdsicos -como el sistema sanitario- que
condicionan la posibilidad de las personas de mantener su salud. En dltimo lugar, se
muestran las condiciones socioecondmicas, culturales, politicas y medioambientales mas
generales, y que condicionan la configuracion de los determinantes sociales antes citados.
Estas estas capas se relacionan entre si y afectan finalmente a la salud de las personas y

comunidades, condicionando los niveles de salud que estas pueden alcanzar (24, 25).
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Figura 2: Modelo de los Determinantes de la Salud de Dahlgren & Whitehead

oV

)
°

pnes °p
uou3e P
SOIIAIRS

Edad, sexo y factores
fisicos y genéticos

&py,, sy

En sintesis, el modelo Determinante de la salud de Marc Lalonde conjuntamente con el
modelo de Dahlgren & Whitehead nos da una visién mds amplia de los determinantes de
la salud, los cuales son los factores que influyen de manera negativa o positiva en el

desarrollo a lo largo de la vida humana, en ese sentido es importante tener las siguientes

definiciones.
2.3. Bases conceptuales

Adolescencia: periodo comprendido entre 10 y 19 afios, es una etapa compleja de la vida,
que marca la transicion de la infancia al estado adulto, en el cual se producen cambios
fisicos, psicolégicos, bioldgicos, intelectuales y sociales (24). Considerada
biologicamente el periodo mas saludable de la vida; sin embargo, esta es una etapa de
mucho riesgo porque la mayoria de los problemas de salud que se manifiesta en esta fase
se trasladan a la edad adulta.

Determinantes de la salud: conjunto de factores tanto personales como sociales,
econdmicos y ambientales que determinan el estado de salud de los individuos o de las
poblaciones (25). Asimismo, se entiende como las circunstancias en la que el ser humano
nace, crece, trabaja, vive y envejece, incluida las fuerzas y los sistemas mas amplios que

afectan las condiciones de la vida cotidiana.
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Salud: La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y es un derecho
humano fundamental. La consecucién del nivel de salud mads alto posible es un objetivo
social prioritario en todo el mundo, que requiere de la accion de muchos sectores. (26).

Servicios de salud: Son uno de los sectores fundamentales de la sociedad y la economia,
proporcionan proteccion social de la salud e igualdad de acceso a una atencién de salud
de calidad tiene considerables efectos positivos en la salud individual y publica, ademds

de potenciar el crecimiento econémico y el desarrollo (27).

12



I11. Metodologia

3.1. Nivel, tipo y diseiio de la investigacion

Descriptivo: Se encargd de puntualizar las caracteristicas de la poblacidén que esta
estudiando. Esta metodologia se centra mas en el “qué”, en lugar del “por qué” del

sujeto de investigacion. (28).

Cuantitativo: Consistié en recolectar y analizar datos numéricos. Este método
permite identificar tendencias y promedios, realizar predicciones, comprobar

relaciones y obtener resultados generales de poblaciones grandes (29).

Disefio de una sola casilla: Se utiliz6 un solo grupo con el objeto de obtener un
unico informe aislado de lo que existe en el momento del estudio. Es utilizado para

resolver problemas de identificacion. (30).
3.2. Poblacion

Poblacion: Estuvo conformada por 644 estudiantes secundaria de la Institucion

Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

Muestra: Estuvo conformada por 100 estudiantes del tercer afio de secundaria de la

Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024 (ANEXO 3)

Unidad de analisis: Cada estudiante del tercer afio de secundaria de la Institucion
Educativa San Pedro_Chimbote, 2024 que conformo parte de la muestra y respondio

los criterios de la investigacion.
Criterios de Inclusion

e Estudiantes del tercer aflo de secundaria de la Institucién Educativa San

Pedro_Chimbote, 2024 que aceptd participar en el estudio.

Criterios de Exclusion:

e Estudiantes del tercer afo de secundaria de la Instituciéon Educativa San
Pedro_Chimbote, 2024 que presente algin problema psicoldgico.

e Estudiantes del tercer afo de secundaria de la Instituciéon Educativa San

Pedro_Chimbote, 2024 que presente problemas de comunicacion.
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3.3. Operacionalizacion de las variables

DEFINICION ESCALA DE CATEGORIAS O
VARIABLE OPERATIVA DIMENSIONES INDICADORES MEDICION VALORACION
. Sexo Nominal Masculino
Determinante E .
emenino

Determinantes de la
salud

Son el conjunto de factores
personales, sociales,
econdmicos y ambientales
que influyen en el estado de
salud de los individuos y las
poblaciones. (31)

biosocioeconomico

Grado de Instruccion

Ingreso econémico

Ocupacién del jefe de familia

Cualitativa Ordinal

Nominal

Nominal

Sin nivel instruccién
Inicial

Primaria

Secundaria completa
Secundaria incompleta
Superior universitaria
completa

Superior no universitaria
incompleta

Superior no universitaria
completa

Superior no universitaria
incompleta

Menos de 1025
De 1025 a 1099
De 1100 a 1499
De 1500 a mas

Trabajador estable
Eventual

Sin ocupacién
Jubilado
Estudiante
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Determinantes del
entorno fisico

Vivienda

Tenencia

Material de techo

Miembros de la familia que
duermen por habitaciones

Abastecimiento de agua

Combustible para cocinar

Energia Eléctrica

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Vivienda unifamiliar
Vivienda multifamiliar
Vecindad, quinta choza,
cabafia

Local no destinado para
habitacién humana
Otros

Alquiler

Cuidador / alojado

Plan social (dan casa para
vivir)

Alquiler venta

Propia

Madera, estera

Adobe

Estera y adobe

Material noble ladrillo y
cemento

Eternit

Mas de 3 miembros
2 a 3 miembros
Independiente

Acequia
Cisterna
Pozo

Conexién domiciliaria
Gas, Electricidad
Lefa, Carbon

Otros

Sin energia
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Determinantes de los
estilos de vida

Disposicion de basura

Frecuencia que pasan
recogiendo la basura por su
casa

Eliminacion de basura

Habito de fumar

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Lampara (no eléctrica)
Grupo electrégeno

Energia eléctrica temporal
Energia eléctrica permanente
Vela

A campo abierto

Al rio

En un pozo

Se entierra, quema, carro
recolector

Diariamente

Todas las semanas, pero no
diariamente

Al menos 2 veces por
semana

Al menos 1 vez al mes, pero
no todas las semanas

Carro recolector
Monticulo o campo limpio
Contenedor especifico de
recogida

Vertido por el fregadero o
desagiie

Otros

Si fumo, diariamente

Si fumo, pero no diariamente
No fumo actualmente, pero
he fumado antes

No fumo, ni he fumado
nunca de manera habitual

16




Consumo de bebidas

alcohdlicas

Numero de horas que duerme

Frecuencia en que se bafian

Tipo de actividad fisica que
realiza

Conducta alimenticia de
riesgo

Dafio a su salud por alguna
violencia por agresién

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Escala nominal

Diario

Dos a tres veces por semana
Una vez a la semana

Una vez al mes
Ocasionalmente

No consumo

6 a 8 horas
8 a 10 horas
10 a 12 horas

Diariamente
4 veces a la semana
No se bana

Caminar
Deporte
Gimnasia
No realizo

Preocupacion por engordar
Come demasiado

Pérdida del control para
comer

Voémitos auto inducidos
Ingesta de medicamentos
(Diuréticos, laxantes,
pastillas)

Restriccion en la conducta
(Ayuno, dietas, ejercicios)

Armas de fuego

Objetos cortantes
Pufietazos, patadas, golpes
Agresion sexual

Otras agresiones o maltratos
No presenta




Redes sociales y
comunitarias

Lugar de la agresién o la
violencia

Tiene relacion sexual

Ha tenido un embarazo o
aborto

Si tiene problemas ha

pensado quitarse la vida

Tiempo que acude a un
establecimiento de salud

Alimentacion
Dieta: Frecuencia de
consumo de alimentos

Apoyo social natural

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Hogar

Colegio

Transporte o via piblica
Lugar de recreo o deportivo
Establecimiento comercial
Otros

No presenta

Si
No

Una vez en el afio
Dos veces en el afio
Varias veces en el aflo
No acudo

Diario

3 0 mds veces por semana

1 0 2 veces a la semana
Menos de 1 vez a la semana
Nunca o casi nunca

Familiares

Amigos

Vecinos

Compaiieros espirituales
Compaiieros de trabajo
No recibo

18




Apoyo social organizado

Apoyo de organizaciones del
estado

Uso de un servicio de salud
en los 12 dltimos meses

Lugar de atencién que fue
atendido

Tipo de seguro

Tiempo de espero en la
atencion

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Organizaciones de ayuda al
enfermo

Seguridad social

Empresa para la que trabaja
Instituciones de acogida
Organizaciones de
voluntariado

No recibo

El programa beca 18

Programa nacional de
alimentacion escolar.
Comedores populares

Hospital
Centro de salud
Puesto de salud
Particular
Otros

Muy cerca de su casa
Regular

Lejos

Muy lejos de su casa
No sabe

ESSALUD
SIS
Otros

Muy largo
Largo
Regular
Corto
Muy corto
No sabe

Muy buena




La calidad de atencién
recibida

Buena
Regular
Mala
Muy mala
No sabe
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3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnicas:
En la presente investigacion se empled la entrevista y la observacion para la aplicacién

del instrumento.

Instrumento:
En la investigacion se us6 un instrumento con la finalidad de recolectar datos, el cual se

detalla a continuacion:

Instrumento N° 01
El cuestionario fue elaborado y fundamentado en base a los determinantes de la salud
en los estudiantes del tercer afio de secundaria de la Instituciéon Educativa San

Pedro_Chimbote, 2024.

El instrumento fue redactado por la Dr. Vilchez Reyes Maria Adriana, y se encuentra

conformada por 34 items dividido de la siguiente manera (Anexo 02):

- Los determinantes biosocioecondmico (Sexo, grado de instruccidn, ingreso
econdémico familiar, ocupacién del jefe de familia, vivienda, abastecimiento de
agua, combustible para cocinar, energia eléctrica, disposicion de basura).

- Los determinantes de los estilos de vida: hébitos personales (Tabaquismo,
alcoholismo, horas de suefio, frecuencia de bafio, actividad fisica), dafios a la salud
por violencia y alimentos consumidos habitualmente por los estudiantes de la
Instituciéon Educativa San Pedro.

- Los determinantes de las redes sociales y comunitarias: apoyo social natural, apoyo
social organizado, acceso a servicios de salud y existencia de pandillaje o

delincuencia.
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Control de Calidad de los datos
EVALUACION CUALITATIVA:

Sera finalizada mediante la entrevista a personas del drea de Salud que actuaran
como jurados; ademds, este trabajo fue hecho por medio de reuniones, teniendo como
proposito evaluar la propuesta realizada del cuestionario de determinantes de la salud
por la Dra. Vilchez Reyes Maria Adriana, directora de la presente linea de Investigacion.

Durante las reuniones se brindard a los jurados informacién de la propuesta del
cuestionario y la matriz de operacionalizacion de la variable, para su andlisis y
socializacion, luego cada participante manifestd sus observaciones al cuestionario
propuesto, los cuales permitirdn realizar ajustes necesarios a los enunciados y categorias
de respuestas de los items relacionadas a los determinantes de la salud en los estudiantes

de tercer afio de secundaria de la Institucion Educativa San Pedro.

EVALUACION CUANTITATIVA:

Se realizard mediante la calificacion de criterio de expertos, de los cuales fueron
diez, para efectos de este andlisis, se utiliz0 para la evaluacion de la validez de contenido
la férmula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).

x—1
k

Doénde:

x Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.
: Es la calificacion mads baja posible.
: Es el rango de los valores posibles.
El coeficiente V de Aiken total es 0,994, Indica que el instrumento es vélido para

recabar informacion sobre los determinantes de la salud.

Confiabilidad

Confiabilidad interevaluador

Se evaluara aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendmeno no ha cambiado. Se

realiza a un minimo de 15 personas.
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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 evaluar

la confiabilidad interevaluador

3.5. Método de analisis de datos

3.5.1. Procedimientos de la recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos del presente estudio de investigacidn se considerd

los siguientes aspectos:

- Se gestiond la autorizacién respectiva con la Directora de la Institucién
Educativa para la realizacion de la investigacion.

- Aprobado la autorizacién se solicitdé la némina de los estudiantes de
secundaria.

- Se inform6 y coordiné con los docentes que ensefian tercer afio de secundaria
sobre la aplicacion de nuestro instrumento de investigacion.

- Se aplico el instrumento a los estudiantes de 3° afio de secundaria, sin antes
haberles explicado el contenido e instrucciones.

- El instrumento fue desarrollado en un tiempo de 25 minutos, las respuestas

serdn marcadas de manera personal y directa.
3.5.2. Analisis y procesamiento de datos

Los datos fueron ingresados a una base de datos del Software Microsoft Excel,
para luego ser exportados a un software PASW Statistics para su procesamiento
respectivo. De esta manera se obtuvo los resultados basados en los datos de las
encuestas. Para el andlisis respectivo de los datos se construyé tablas de
distribucién de frecuencias absolutas y relativas porcentuales, asi como sus

respectivos graficos estadisticos.
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3.6. Principios éticos

Los principios éticos estan dados segtin el Reglamento de Integridad Cientifica version
001, aprobado por la Resolucion N° 0277-2024-CU-ULADEDECH Catélica, de fecha
14 de marzo del 2024. (32)

Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: Se aplicara el instrumento
de manera que los estudiantes de la Institucién Educativa San Pedro se le respetara su
dignidad, privacidad y diversidad cultural.

Cuidado del medio ambiente: La investigacion respetard el entorno, proteccion de
especies y preservacion de la biodiversidad y naturaleza.

Libre participacion por propia voluntad: Los estudiantes de la Instituciéon Educativa
San Pedro que participaran en las actividades de investigacion estardn informado de los
propositos y finalidades de la investigacion en la que participardn de tal manera que se
exprese de forma inequivoca su voluntad libre y especifica.

Beneficencia, no maleficencia: Durante la investigaciéon y con los hallazgos
encontrados se asegurard el bienestar de los participantes a través de la aplicacion de los
preceptos de no causar dafio, reducir efectos adversos posibles y maximizar los
beneficios.

Integridad y honestidad: El investigador permitird la objetividad imparcialidad y
transparencia en la difusion responsable de la investigacion.

Justicia: El investigador aplicard un juicio razonable y ponderable que permita la toma
de precauciones y limite los sesgos, asi también, el trato equitativo con todos los

participantes.
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IV. Resultados

TABLA 2

DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO EN ESTUDIANTES DEL TERCER
ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024

Sexo N %
Masculino 58 58,0
Femenino 42 42.0
Total 100 100,0
Grado de instruccion de la madre N %
Sin nivel de instruccidon 2 2,0
Inicial 0 0,0
Primaria 7 7,0
Secundaria completa 36 36,0
Secundaria incompleta 16 16,0
Superior universitaria completa 18 18,0
Superior universitaria incompleta 13 13,0
Superior no universitaria completa 5 5,0
Superior no universitaria incompleta 3 3,0
Total 100 100,0
Ingreso econémico N Y
Menor de 1025 nuevos soles 41 41,0
De 1025 a 1099 nuevos soles 26 26,0
De 1100 a 1499 nuevos soles 21 21,0
1500 a mas 12 12,0
Total 100 100,0
Ocupacion del jefe de familia N Yo
Trabajador estable 69 69,0
Eventual 25 25,0
Sin ocupacion 6 6,0
Jubilado 0 0,0
Estudiante 0 0,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURAS DE LA TABLA 2

FIGURA 1: SEGUN SEXO DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE
SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 2: SEGUN GRADO DE INSTRUCCION DE LAS MADRES DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes, aplicado

en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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FIGURA 3: SEGUN INGRESOS ECONOMICOS DE LOS PADRES DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 4: SEGUN OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA DE LOS ESTUDIANTES
DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024

80.0%

69.0%
70.0%
60.0%
50.0% B Trabajador estable
40.0% Eventual

Sin ocupacién
30.0% 25.0% H Jubilado
20.0% = Estudiante
10.0% 6.0%
0.0% 0.0%
0.0%
Trabajador Eventual  Sin ocupacién  Jubilado Estudiante
estable

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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TABLA 3

DETERMINANTES DEL ENTORNO FISICO DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER
ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE,

2024
Tipo de vivienda N Y
Vivienda unifamiliar 52 52,0
Vivienda multifamiliar 40 40,0
Vecindad, quinta, choza, cabafia 0 0,0
Local no destinada para habitacién humana 2 2,0
Otros 6 6,0
Total 100 100,0
Tenencia N /)
Alquiler 18 18,0
Cuidador/alojado 8 8,0
Plan social (dan casa para vivir) 0 0,0
Alquiler venta 2 2,0
Propia 72 72,0
Total 100 100,0
Material del techo N %0
Madera, estera 5 5,0
Adobe 0 0,0
Estera y adobe 0 0,0
Material noble, ladrillo y cemento 78 78,0
Eternit 17 17,0
Total 100 100,0
Material de las paredes N Yo
Madera, estera 17 17,0
Adobe 2 2,0
Estera y adobe 0 0,0
Material noble, ladrillo y cemento 81 81,0
Total 100 100,0
N° de personas que duermen en una habitacion N Y0
Mais de 3 miembros 2 2,0
De 2 a 3 miembros 23 23,0
Independiente 75 75,0
Total 100 100,0
Abastecimiento de agua N %0
Acequia 1 1,0
Cisterna 29 29,0
Pozo 5 5,0
Conexién domiciliaria 65 65,0
Total 100 100,0
Combustible para cocinar N %0
Gas, Electricidad 100 100,0
Lena, carbon 0 0,0
Otros 0 0,0
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Total 100 100,0
Energia eléctrica N Y
Sin energia 0 0,0
Lampara (no eléctrica) 0 0,0
Grupo electrogeno 2 2,0
Energia eléctrica temporal 8 8,0
Energia eléctrica permanente 90 90,0
Vela 0 0,0
Total 100 100,0
Disposicion de basura N %0
A campo abierto 15 15,0
Al rio 0 0,0
En un pozo 5 5,0
Se entierra, quema, carro recolector 80 80,0
Total 100 100,0
Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su

casa N %0
Diariamente 35 35,0
Todas las semana pero no diariamente 26 26,0
Al menos 2 veces por semana 29 29,0
Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas 10 10,0
Total 100 100,0
Suele eliminar su basura en alguno de los siguientes

lugares: N %o
Carro recolector 88 88,0
Monticulo o campo limpio 3 3,0
Contenedor especifico de recogida 6 6,0
Vertido por el fregadero o desagiie 2 2,0
Otros 1 1,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,

aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURAS DE LA TABLA 3

FIGURA 1: SEGUN TIPO DE VIVIENDA DE LA FAMILIA DE LOS ESTUDIANTES
DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024

60% 529
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40%
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30%
20%
10% 29 i
0% 0
Vivienda Vivienda Vecindad, quinta, Local no destinada Otros
unifamiliar multifamiliar choza, cabana para habitacién
humana
H Vivienda unifamiliar Vivienda multifamiliar
Vecindad, quinta, choza, cabafia B [ocal no destinada para habitacién humana
m Otros

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 2: SEGUN TENENCIA DE VIVIENDA DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER
ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE,

2024
80.0% 72.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
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Alquiler Cuidador/alojado  Plan social (dan  Alquiler venta Propia
casa para vivir)
B Alquiler = Cuidador/alojado = Plan social (dan casa para vivir) ® Alquiler venta ®Propia

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 3: SEGUN MATERIAL DEL TECHO DE LA VIVIENDA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,

aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 4: SEGUN MATERIAL DE LAS PAREDES DE LA VIVIENDA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 5: SEGUN PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA HABITACION DE LAS
VIVIENDA DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024

80% 75%
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® Mis de 3 miembros

40% De 2 a 3 miembros

30% 239 Independiente
20%

10%
2%

0% I

Mas de 3 miembros De 2 a 3 miembros Independiente

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 6: SEGUN ABASTECIMIENTO DE AGUA DE LAS VIVIENDA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 7: SEGUN EL COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LAS VIVIENDA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 8: SEGUN ENERGIA ELECTRICA EN LAS VIVIENDA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO -CHIMBOTE, 2024

100% 90%

90%
80%
70%
60%
50% B Sin energia
‘3‘8? Lampara (no eléctrica)

(%
20% 8 Grupo electrégeno

(%
10% 0% 0% 2% . 0% ® Energia eléctrica temporal
0% N m Energia eléctrica permanente
&%‘b‘ O‘b\ g\o Q{b é’\@‘ QZ}‘Z’
& \‘é}o c}{o"o &\Q (@qy Vela
& o° ® > &
‘b@ Q0 ) c}&\ &
> & ¥ &
D @Q w2 @\Q)
i & x>
< &9
Q)Q

Fuente: Cuestionario de lo determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 9: SEGUN DISPOSICION DE BASURA DE LAS VIVIENDA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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A campo abierto Al rio En un pozo Se entierra,
quema, carro
recolector

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

GRAFICO 10: SEGUN FRECUENCIA DEL RECOJO DE BASURA DE LAS

VIVIENDA DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA

INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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diariamente semana todas las

semanas

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 11: SEGUN LUGARES DE ELIMINACION DE BASURA DE LAS
VIVIENDA DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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recolector campo  especifico el fregadero
limpio derecogida o desagiie

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

35



TABLA 4

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN ESTUDIANTES DEL TERCER ANO
DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024

Habito de fumar N Yo
Si fumo, diariamente 2 2,0
Si fumo, pero no diariamente 3 3,0
No fumo, actualmente, pero he fumado antes 11 11,0
No fumo, ni he fumado nunca de manera

habitual 84 84,0
Total 100 100,0
Consumo de bebidas alcoholicas N %0
Diario 0 0,0
Dos a tres veces por semana 0 0,0
Una vez a la semana 0 0,0
Una vez al mes 0 0,0
Ocasionalmente 13 13,0
No consumo 87 87,0
Total 100 100,0
Numero de horas que duerme N %0
[06 a 08] 67 67,0
[08 a 10] 30 30,0
[10a12] 3 3,0
Total 100 100
Frecuencia en que se bafian N %o
Diariamente 67 67,0
4 veces a la semana 30 30,0
No se bafia 3 3,0
Total 100 100,0
Actividad fisica en tiempo libre N %0
Caminar 16 16,0
Deporte 47 47,0
Gimnasia 21 21,0
No realizo 16 16,0
Total 100 100,0
Dafio a su salud por alguna violencia por

agresion N %0
Armas de fuego 0 0,0
Objetos cortantes 3 3,0
Puiietazos, patadas, golpes 0 0,0
Agresion sexual 3 3,0
Otras agresiones o maltratos 2 2,0
No presenta 92 92,0
Total 100 100,0
Lugar de la agresion o la violencia N Yo
Hogar 3 3,0
Colegio 8 8,0
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Transporte o via publica 3 3,0
Lugar de recreo o deportivo 6 6,0
Establecimiento comercial 0 0,0
Otros 6 6,0
No presenta 74 74,0
Total 100 100,0
Si tiene problemas ha pensado quitarse la

vida N %0
Si 21 21,0
No 79 79,0
Total 100 100,0
Relaciones sexuales N Y%
Si 1 1,0%
No 99 99,0%
Embarazo o aborto N Y0
Si 0 0,0%
No 100 100,0%
Tiempo que acude a un establecimiento de

salud N %0
Una vez en el afio 14 14,0
Dos veces en el afio 35 35,0
Varias veces en el afio 29 29.0
No acudo 22 22,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

Conducta alimenticia de riesgo SI NO Total
N Yo N % N Yo

Preocupacion por engordar 53 53,0 47 47,0 100 100,0
Come demasiado 44 44,0 56 56,0 100 100,0
Pérdida del control para comer 21 21,0 79 79,0 100 100,0
Voémitos auto inducidos 8 8,0 92 92,0 100 100,0
Ingesta de medicamentos: laxantes, 10 10,0 90 90,0 100 100,0
diuréticos, pastillas

Restriccion en la conducta: Ayuno, 21 21,0 79 79,0 100 100,0

dietas, ejercicios.

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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Alimentos o 3 o mas lo2 Menos de Nupca 0
que Diario vecesala | vecesala | 1 vezala | casi Total
semana semana semana nunca

consume

Nl % |[N| % [ N[|% |N|%|[N|%|N| %
Carnes 55 550 25 250 16 16,0 4 40 O 0,0 100 100,0
Frutas 58 580 14 140 16 160 9 90 3 3,0 100 100,0
Pescado 21 210 16 160 41 410 15 150 7 7,0 100 100,0
Huevo 28 280 37 370 24 240 11 11,0 O 0,0 100 100,0
Fideos, arroz 73 73,0 14 140 11 11,0 O 00 2 2,0 100 100,0
Pan 81 81,0 12 12,0 3 30 4 40 O 0,0 100 100,0
Verduras 83 83,0 10 10,0 5 50 2 20 0 0,0 100 100,0
Embutidos 28 280 18 180 28 280 15 150 11 11,0 100 100,0
Legumbres 47 47,0 28 28,0 13 13,0 7 70 5 5,0 100 100,0
Lacteos 38 38,0 31 31,0 22 220 6 60 3 3,0 100 100,0
Dulces, 13 13,0 21 21,0 35 350 17 17,0 14 14,0 100 100,0
gaseosas
Frituras 21 21,0 24 240 31 310 19 190 5 5,0 100 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes, aplicado en
la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURAS DE LA TABLA 4

FIGURA 1: SEGUN HABITO DE FUMAR ACTUALMENTE DE LOS ESTUDIANTES
DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 2: SEGUN FRECUENCIA CON QUE INGIEREN BEBIDAS ALCOHOLICAS
LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 3: SEGUN NUMERO DE HORAS QUE DUERMEN LOS ESTUDIANTES DEL
TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 4: SEGUN FRECUENCIA CON LA QUE SE BANAN LOS ESTUDIANTES DEL
TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 5: SEGUN FRECUENCIA DE ACTIVIDAD FISICA QUE REALIZA EN SU
TIEMPO LIBRE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 6: SEGUN DANO A SALUD POR ALGUNA VIOLENCIA POR AGRESION EN
LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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fuego  cortantes patadas, sexual agresiones presente
golpes o maltratos

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 7: SEGUN LUGAR DE LA AGRESION O LA VIOLENCIA DE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 8: SEGUN SI TIENE PROBLEMAS HA PENSADO EN QUITARSE LA VIDA
LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 9: SEGUN EL PORCENTAJE QUE HAN TENIDO RELACIONES SEXUALES
LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024

120%

99%
100%

80%

60% m Si
No

40%

20%

1%
0%
Si No

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 10: SEGUN LA CANTIDAD DE EMBARAZO Y ABORTO QUE HAN TENIDO
LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 11: SEGUN EL TIEMPO QUE ACUDEN A UN ESTABLECIMIENTO
DE SALUD LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.

FIGURA 12: SEGUN CONDUCTA ALIMENTICIA DE LOS ESTUDIANTES DEL
TERCER ANOS DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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| Si No

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
aplicado en la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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FIGURA 13: SEGUN ALIMENTOS QUE CONSUMEN LOS ESTUDIANTES DEL
TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024.
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TABLA 5

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIA EN ESTUDIANTES DEL
TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024

Recibe algiin apoyo social natural N %0
Familiares 51 51,0
Amigos 15 15,0
Vecinos 0 0,0
Compaiieros espirituales 0 0,0
Compaieros de trabajo 0 0,0
No recibo 34 34,0
Total 100 100,0
Recibe algiin apoyo social organizado: N %0
Organizaciones de ayuda al enfermo 2 2,0
Seguridad social 6 6,0
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Instituciones de acogida 1 1,0
Organizaciones de voluntariado 4 4,0
No recibo 87 87,0
Total 110 100,0
Institucion de salud en la que se atendio en estos 12 N %
dltimos meses

Hospital 35 35,0
Centro de salud 24 24,0
Puesto de salud 14 14,0
Clinicas particulares 10 10,0
Otras 17 17,0
Total 100 100,0
Motivo de consulta por lo que acude a un N %
establecimiento de salud

Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo. 13 13,0
Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos. 42 42,0
Mareos, dolores o acné. 35 35,0
Cambios en los habitos del suefio o alimentacion. 10 10,0
Trastornos en el hdbito y en el &nimo, en el 0 0,0
comportamiento o la presencia de conductas de riesgo,

como consumo de alcohol y drogas.

Total 100 100,0
Considera usted que el lugar donde lo (1a) atendieron N %
esta:

Muy cerca de su casa 16 16,0
Regular 42 42,0
Lejos 23 23,0
Muy lejos de su casa 13 13,0
No sabe 6 6,0
Total 100 100,0
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Tipo de seguro N %

ESSALUD 30 30,0
SIS 54 54,0
SANIDAD 2 2,0
Otros 14 14,0
Total 100 100,0
El tiempo que espero para que lo (1a) atendieran gle

parecio? N %
Muy largo 9 9,0
Largo 17 17,0
Regular 50 50,0
Corto 9 9,0
Muy corto 3 3,0
No sabe 12 12,0
Total 100 100,0
Calidad de atencion que recibio en el establecimiento

de salud fue: N %
Muy buena 14 14,0
Buena 21 21,0
Regular 58 58,0
Mala 1 1,0
Muy mala 1 1,0
No sabe 5 5,0
Total 100 100,0
Pandillaje o delincuencia cerca de su casa: N %0
Si 37 37,0
No 63 63,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

Recibe algiin apoyo social de

. o SI NO TOTAL

organizaciones
N % N % N %

El programa beca 18 0 0,0 100 100,0 100 100,0
Programa de alimentacion escolar 6 6,0 94 94,0 100 100,0
Programa de cooperacion 2012- 0 0,0 100 100,0 100 100,0
2016
Comedores populares 4 4.0 96 96,0 100 100,0

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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FIGURAS DE LA TABLA 5

FIGURA 1: SEGUN EL APOYO SOCIAL NATURAL QUE RECIBEN LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 2: SEGUN EL APOYO SOCIAL ORGANIZADO QUE RECIBE LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Instituciéon Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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FIGURA 3: SEGUN LA INSTITUCION DE SALUD EN LA QUE SE
ATENDIERON EN LOS ULTIMOS 12 MESES LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO
DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Hospital Centro de Puesto de Clinicas Otras
salud salud particulares

Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado

en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 2: SEGUN EL MOTIVO DE CONSULTA POR LA QUE ACUDE A UN
ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE
SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los Determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado en la

Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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FIGURA 3: SEGUN LA UBICACION DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD

DONDE LO ATENDIERON EN RELACION A LA UBICACION DE LOS ESTUDIANTES

DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN

PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 4: SEGUN EL TIPO DE SEGURO QUE TIENEN LOS ESTUDIANTES
DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN

PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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FIGURA 5: SEGUN LA PERCEPCION DEL TIEMPO DE ESPERA PARA LA
ATENCION EN EL ESTABLECIMIENTO DE SALUD DE LOS ESTUDIANTES DEL
TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN
PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 6: SEGUN LA CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIERON LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024
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FIGURA 7: SEGUN LA PRESENCIA DE PANDILLAJE O DELICUENCIA
CERCA DE LA VIVIENDA DE LOS ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE
SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

FIGURA 3: SEGUN EL APOYO SOCIAL DE ORGANIZACIONES QUE RECIBEN LOS
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024
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Fuente: Cuestionario de los determinantes de la Salud, elaborado por la Dra. Vilchez A, aplicado
en la Institucion Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

52



V. Discusion

Tabla 2:

El 58% (58) son de sexo masculino, 36%(36) de las madres de los estudiantes tienen
secundaria completa, 41%(41) y un 16%(16) secundaria incompleta, perciben un ingreso
econémico menor a S/. 1025.00 soles y el 69%(69) del jefe de familia tienen un trabajo

estable.

Estos resultados dejan en evidencia que, atn persisten las diferencias en el &mbito educativo
entre los dos géneros, donde los varones representan el 58%, predisponiendo a las mujeres
a enfrentar desafios adicionales y contar con menos oportunidades para lograr sus objetivos
académicos y profesionales. En este sentido se pudo observar que un 36% de las madres de

los estudiantes tienen grado de instruccion secundaria completa.

Esto nos lleva a reflexionar sobre las posibles causas del porque pocas estudiantes no logran
culminar sus estudios secundarios, en el cual algunas madres manifestaron que fue por falta
de recursos econdmicos y que no tuvieron el apoyo de sus padres, Estos obstaculos
econdmicos con frecuencia resultan en dificultades para acceder a recursos educativos
esenciales, como materiales de estudio y transporte, lo que hace que sus trayectorias

académicas se interrumpan antes de tiempo.

Ademas, los resultados de esta investigacion estan relacionados con el estudio de Silva L,
(15) que se realizé en Chimbote, 2023 donde concluyo que mas del 50% son de sexo
masculino, menos de la mitad de las madres de los estudiantes tienen grado de instruccién
secundaria completa, pero difieren de Aparicio D, (33) que realizo su estudio en Piura, 2020

que concluye que la mayor parte son adolescentes son de sexo femenino.

A pesar de ello, en el mundo, nueve de cada 10 nifias completan la escuela primaria, pero
solo 3 de cada 4 finalizan el primer ciclo de la escuela secundaria. Siendo, en los paises de
ingreso bajo, menos de dos tercios de las nifias termina la escuela primaria, y solo una de
cada tres completa el primer ciclo de la escuela secundaria, en el cual las consecuencias de

la desercion escolar de las nifias son graves (34).
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Otro estudio que difiere es de Santos Y, (14) que concluyo que la mayoria de los padres de
los estudiantes mantienen un trabajo eventual poniendo en riesgo la estabilidad econémica
familiar como accesibilidad a servicios de salud, educacién y condiciones de vivienda, dando

lugar a que los jévenes queden gravemente desfavorecidos.

Sin embargo, este resultado coincide con a los hallados por Silva L, (15) donde concluye que la
mayoria de los hogares tienen un ingreso econémico familiar menor a S/.1025.00 soles, teniendo
a los jefes de familia en su gran mayoria como trabajadores estables, esto estudios también
coinciden con el de Martinez K, (35) donde concluye que més del 50% tienen trabajo estable y

sus ingresos econdmicos son menores a S/.1025.00 soles.

El hablar de nivel socioecondmico no solamente se hace referencia a los ingresos
econdmicos, sino también a factores como acceso a servicio de salud, vivienda, un mejor
nivel de educacion para que sus hijos puedan acceder a estudios superiores de esta forma
ostentar cargos con salarios mejor remunerado. Las personas de un nivel socioeconémico
bajo desconocen como llevar un estilo de vida saludable y una nutricion adecuada para evitar

futuros problemas de salud. (36)

Es por ello que, la influencia del nivel educativo de los padres, la ocupacion, el ingreso
econdmico y el rendimiento académico esta interrelacionada, ya que cierto tipo de educacioén
conduce a ocupaciones especificas y proporciona ciertos niveles de ingreso; por lo tanto, la
acumulacion de educacion en forma de capital humano en los padres coadyuva no solo a la
mejora del nivel socioecondmico familiar, también influye en la mejora del rendimiento

académico (37)

En nuestro pais, la desigualdad educativa afecta en mayor medida a las nifias, adolescentes
y mujeres. La pobreza, el embarazo precoz, los estereotipos de género y la falta de recursos
son algunos de los determinantes por los que las nifias y adolescentes mujeres no pueden
terminar sus estudios basicos, lo cual impide que se desarrollen integralmente y disminuye
sus oportunidades laborales a futuro. De acuerdo con la Encuesta Demografica y de Salud
Familiar (ENDES) 2020 el 8.2 % de adolescentes de 15 a 19 afios y el 2.3 % de 12 a 17 afios

estuvo alguna vez embarazada (38)
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Otras de las razones por las que las nifias y adolescentes no contindan sus estudios son
los estereotipos y roles de género: ellas suelen asumir responsabilidades en el hogar que no
le corresponden al ser asociadas al trabajo doméstico o al cuidado de familiares, haciendo

imposible que tengan tiempo para educarse. (38)

En los hogares de los estudiantes de la Instituciéon Educativa San Pedro, solo 36% de las
madres tienen grado de instruccién secundaria completa, el ingreso econémico familiar el
41% es menor a S/. 1025 nuevos soles mensuales y un 69% del jefe de familia que tiene un
trabajo estable, a pesar de contar con un trabajo estable el sueldo que reciben no es lo
suficientes para cubrir con las necesidades del hogar como una alimentacién adecuada, tener
acceso a una atencion sanitaria que es esencial para un buen desarrollo fisico y mental de los
adolescentes, un ingreso econdmico bajo limitaria la educacion superior de los adolescentes,
como se puede observar en la actualidad el costo de vida aumentando generando crisis
econdmicas en muchas familias peruanas, asi mismo es preocupante que solo 36% madres
hayan terminado secundaria completa esto dificultard a que ella puedan orientar a sus hijos

en temas de cuidado de salud, alimentacion y en la educacion

Ante ello, podemos concluir que los estudiantes de la Institucion Educativa San Pedro, los
determinantes biosocioecondmicos, se muestran parcialmente negativos afectando su estilo
de vida. Donde, las dos variables que pueden influir significativamente es que un menor
porcentaje de las madres de los adolescentes tienen secundaria completa esto se debe a
estereotipos de género y falta de recursos econémicos. Asi mismo, sus ingresos econémicos
es otro factor importante porque puede influir en la calidad de vida de los estudiantes, lo que
dificultaria la posibilidad que ellos puedan llevar estudios superiores, asi como un acceso
limitado a los servicios de salud afectando gravemente a su desarrollo vital como ser humano

ya que se convertirdn una poblacién susceptible a enfermedades.

Asimismo una limitacién es que las autoridades competentes de verificar que las estudiantes
de sexo femenino tengan los mismos derechos en educacién como lo varones esto se ve
reflejado en poco porcentaje de madres que han terminado secundaria completa y estudios
superiores, también se puede observar ingresos con remuneraciones por debajo del sueldo

minino dificultando que una mejor educacién de calidad y salud para los adolecentes.
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Tabla 3:

El 52%(52) tienen una vivienda de tipo unifamiliar, el 72%(72) la tenencia de la vivienda es
propia, el 78%(78) y 81%(81) el material del techo y paredes son de ladrillo y cemento
respectivamente; el 75%(75) duermen independientemente en una habitacion. En el
abastecimiento de agua el 65%(65) son de conexion domiciliaria, el 100%(100) usa gas o
electricidad, el 90%(90) tienen energia eléctrica permanente, en disposicion para basura el
80% (80) se entierra, quema, carro recolector, 35%(35) considera que la frecuencia con que
pasan recogiendo la basura por su casa es diariamente y 88% (88) eliminan su basura en el

carro recolector.

Los resultados de la siguiente investigacion se asemejan con los de Martinez K, (39) que se
realizé en Piura, 2020 donde el 88,5% tienen casa propia, en el abastecimiento de agua el
60,4% tienen conexion domiciliaria; el 87,6% utiliza el gas/electricidad para cocinar y el
90,1 tienen energia eléctrica permanente. Sin embargo, la investigacion realizada difiere de
la de Santos Y, 2020 donde el 69,7% tienen una vivienda unifamiliar, el 60,6% el material
de techo es de eternit y 72,7% considera que la frecuencia con que pasan recogiendo la

basura por su casa es al menos 2 veces por semana.

Otra investigacion con quien se asemeja es con la de Silva L, (15) que se realizé en Chimbote
2023 donde el 86,6% (169) la tenencia de la vivienda es propia, 85,6% (167) el material del
piso es de loseta, vinilico o sin vinilico; 78% (152) y 94,4% (184) el material del techo y de
las paredes son de ladrillo y cemento respectivamente; 33,8% (66) considera que la

frecuencia con que pasan recogiendo la basura por su casa es diariamente.

La vivienda es una de las condiciones sociales bdsicas que determinan la igualdad y la
calidad de vida de personas y ciudades. Factores como el lugar dénde se ubican las
viviendas, qué tan bien estdn disefiadas y construidas y qué tan bien se entrelazan con el
tejido ambiental, social, cultural y econémico influencian el vivir diario de las personas, su

salud, su seguridad y su calidad de vida. (40)

Segtn un informe del INEI (41) sobre la situacion de pobreza en el Perd en el 2023, el 73,1%
de los peruanos enfrent6 la falta de acceso a agua gestionada de manera segura, por lo que se
evidencié un incremento del 1,6% con respecto al afio pasado, 21,6% de peruanos que no

cuenta con alcantarillado, desagiie, ni otra forma de disposicion sanitaria de excretas, el
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50,5% no tiene acceso a luz mediante red publica o tiene una inadecuada instalacion a nivel
nacional, el 45,7% de la poblaciéon emplea combustibles sélidos contaminantes para la
coccién de alimentos; estos datos reflejan un panorama alarmante que afectarfan las salud

de muchos ciudadanos.

El saneamiento deficiente del agua reduce el bienestar humano y el desarrollo social y se
asocia a la transmision de enfermedades y exacerba el retraso del crecimiento;
aproximadamente 842 mil personas de paises en desarrollo mueren cada afio a consecuencia
de la carencia de servicios basicos como la baja calidad del agua o ausencia del agua potable,

una higiene deficiente, ausencia de drenaje que ocasiona defecacidn al aire libre. (42)

Por lo tanto, de este andlisis se puede concluir que en el determinante del entorno fisico se
puede observar un panorama positivo en términos de vivienda y acceso a servicios basicos
entre los estudiantes del tercer afio de secundaria de la Institucion Educativa San Pedro donde
la mayoria tiene vivienda propia, el material del techo, paredes son de material noble,
cocinan con gas, tienen energia eléctrica permanentemente y duermen independientemente,

pero aun 65% tienen abastecimiento de agua de conexion domiciliaria.

Sin embargo, es crucial continuar mejorando las condiciones de las viviendas mediante
talleres enfocados en estrategias para crear entornos y hogares saludables. Estos talleres
deben promover el desarrollo de habilidades, competencias y autonomia para identificar
oportunidades en el hogar que fomenten un estilo de vida saludable. Es fundamental
incorporar comportamientos diarios que protejan y mejoren la salud de los residentes,

reduciendo asi los riesgos asociados.

Asi mismo una de las limitaciones que existen es que las autoridades no han gestionado para
que todas las familias tengan acceso al agua con conexién domiciliaria y que la frecuencia
que pasa el carro recolector recogiendo la basura diariamente es menor al 50%. Otra posible
limitacién que un gran porcentaje de las viviendas son multifamiliar generando que lo

adolecentes tengan un espacio adecuado para poder convivir con su familia.
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Tabla 4:

El 84%(84) no fumo, ni ha fumado nunca de manera habitual, 87%(87) no ha consumido
bebidas alcohdlicas, 67%(67) duermen entre 6 a 8 horas, la actividad fisica que mas realizan
en su tiempo libre el 47% (47) es deporte, 92%(92) no han presentado violencia por agresion,
8%(8) senala que el lugar de agresion fue en la escuela, el 21%(21) han pensado en quitarse
la vida frente a un problema, el 99% no han tenido relacioén sexual y el 100%(100) no han
tenido un embarazo o aborto, 22%(22) no acudié nunca a un establecimiento de salud.

Asimismo, 53%(53) estd preocupado por engordar, 44%(44) come demasiado, mientras que
el 21% (21) tienen restriccion en la conducta (ayuno, dietas, ejercicios); en cuanto a que
alimentos consumen, 55%(55) comen carnes diariamente, 58%(58) consume frutas
diariamente, 41%(%) consume pescado de una a dos veces por semana igual que dulces
35%((35) y 31%(31) frituras, el 73% consume fideos, arroz diario de la misma forma el

83%(83) consume verduras.

Ante estos resultados, se le asemeja la investigacion de Silva L, (15) que se realiz6 en
Chimbote donde los alimentos que consumen diariamente son el 58,4% carnes, 63,1%
fideos, arroz y 48,7% frutas; 67,7% (132) duermen entre 6 a 8 horas; 56,4% presentan
preocupacion por engordar. Asimismo, también se asemeja con Laderas F, (17) que se
realizé en Huaraz 2020 donde mds del 50% presentan actividad fisica saludable. Sin
embargo, Sanchez R, (13) Lima 2022, respectos a su dimension de nutricion el 42% es no

saludable.

Otra investigacion que difiere es de Santos Y, (14) realizado en Piura en el 2020, el 36,4%
recibid agresion o violencia en su hogar, 6,3% ha pensado en quitarse la vida cuando ha
tenido algun problema, 5,9% ha tenido relaciones sexuales y un 48,5% acude una vez al afio

a un establecimiento de salud.

Estos hallazgos muestran que la mayoria de los problemas de salud que experimentan los
estudiantes de secundaria estdn directamente relacionados con la forma en que llevan su
vida. Un aspecto alentador de los resultados es que el 84% de los estudiantes no ha fumado
estos resultados favorables sugiere que la mayoria de los estudiantes han decidido abstenerse
de fumar, lo que no solo beneficia la salud de sus pulmones, sino que también ayuda a
disminuir los peligros relacionados con enfermedades cardiacas y otros problemas de salud

vinculados al tabaquismo.
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Es posible presenciar que hay niveles bajos de autoestima entre los estudiantes que podria
influir en su capacidad de autonomia y personalidad, llevdndoles a desarrollar conductas
autodestructivas, se ve reflejado en que un 53,4% de los adolescentes presentan

preocupacion por engordar, y un 44% indica que comen demasiado.

Por otra parte, un porcentaje significativo; 21% ha pensado en quitarse la vida frente a un
problema. Esta visién negativa de la vida resulta en una incapacidad para recuperarse de los
desafios, lo que se convierte en un riesgo similar a la depresién en cuanto a su influencia en
la salud mental.

Por otro lado, la alimentacidn de los estudiantes de la Institucién Educativa San Pedro es
variada, evidenciando que; 58% de la poblacion consume frutas diariamente, lo que sugiere
un interés significativo en una alimentacion rica en vitaminas y fibra. Asimismo,73%
consume fideos, arroz, 81% pan mostrando una base dietética centrada en carbohidratos sin

dejar de lado la tendencia del consumo de verduras diariamente con un 83%.

Un estudio de 2021 de la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la
Agricultura (FAO) mostré que el 51% de la poblacion vive en situacion de inseguridad
alimentaria y que el 20% de ese grupo sufre inseguridad alimentaria aguda. Ante esta
situacion, la mayoria de la gente no tiene més remedio que aliviar su hambre como puede,
sin comer alimentos adecuados que contengan todos los nutrientes necesarios, como las
proteinas. Estos factores pueden influir negativamente en la alimentaciéon de los

adolescentes. (43)

En conclusion, los determinantes de los estilos de vida, como lo explica el modelo de
Lalonde, son conductas las cuales adoptan los individuos a favor de su beneficio o dafo a su
salud. El cual se ha visualizado en la presente investigaciéon donde la mayoria de
adolescentes adoptan conductas de estilo de vida saludables, al indicar que no fuman, no
consumen bebidas alcohdlicas, descansan las horas adecuadas para su edad y realizan
actividades fisicas en su tiempo libre, asi como también consumen alimentos que
contribuyen a su adecuado desarrollo fisico y mental. La cooperacién entre la escuela, los
padres y los expertos en salud podria resultar fundamental para crear tacticas eficaces que

impulsen el bienestar integral de los alumnos.

Asi mismo una de las limitaciones que existe con los adolescentes, que un porcentaje ain

significativo no estd durmiendo las horas adecuadas, ha pensado en quitarse la vida si tienen
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algin problema, nunca han acudido a un establecimiento de salud, consumen frituras
diariamente todo esto afectaria su salud producto de que los padres no han regulado estas

conductas de sus hijos.

Tabla 5:

El 51%(51) recibe apoyo social de familiares, 87%(87) no recibe algiin apoyo social
organizado, 14%(14) se atendi6 en un puesto de salud en estos 12 dltimos meses, 42%(42)
considera que la distancia al lugar donde se atendieron fue regular, 54%(54) cuentan con
tipo de seguro SIS, 58%(58) considera que la calidad de atencién que ha recibido en el
establecimiento de salud fue regular,37%(37) seiala que existe pandillaje cerca de su casa y
el 42%(42) acude a un establecimiento de salud por infecciones, trastornos respiratorios o

digestivos.

Estos resultados asemejan al de Silva L, (15) en su investigacion donde concluye que el
53,3% consideran que el tiempo de espera fue regular, 47.7% cuentan con seguro de salud
ESSALUD, 34,9% sefiala que existe pandillaje cerca de su casa, pero difieren de Santos Y,
(14) donde el 0,6 que recibe apoyo social natural de familiares, 46,7% se atendid en estos
ultimos meses en un centro de salud, 84,8 considera que la distancia del lugar donde se

atendio esta regular.

Estos hallazgos resaltan la urgente importancia de facilitar el acceso a los servicios de salud
para los jovenes, reconociendo la atencion médica y las iniciativas de promocion de la salud
como elementos cruciales durante esta etapa vital. La informacién indica que menos de la
mitad de los adolescentes acuden a puestos de salud y centros de salud, una tendencia que
puede estar influenciada tanto por la capacidad de respuesta de cada institucién sanitaria

como por las limitaciones econdmicas que enfrentan los jovenes y sus familias.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (44), alrededor de 1.800
millones de individuos residen en areas fragiles donde se enfrenta dificultad para ofrecer
servicios de salud bésicos de calidad. Ademas, el 60% de las defunciones se atribuyen a una
atencion deficiente, mientras que las restantes son resultado de la falta de utilizacién del
sistema de salud. En naciones de ingresos elevados, aproximadamente 1 de cada 10 pacientes
experimenta dafios durante la atencidn hospitalaria, y se estima que 7 de cada 100 pacientes

hospitalizados adquirirdn una infeccion asociada con la atencién médica.
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En el Pert se invierte cerca del 3% de su producto bruto interno (PBI) en la salud, cifra
menor si se toma en cuenta que varios paises de América Latina dedican hasta el 6% y otros,
como Cuba y Estados Unidos, entre el 8% y el 10%, segin la Organizacién Panamericana
de la Salud (OPS), cuando lo recomendable segiin la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) es estar por encima del 6% esto afectaria los servicios de salud y los problemas

en la calidad de atencidn. (45)

Asi mismo una de las limitaciones que existen es que la calidad de atencién que recibié en
un establecimiento de salud y el tiempo que espera para ser atendido han manifestado que
mads del 50% lo considera regular asi mismo las autoridades no gestionan algtin apoyo social

para los estudiantes por parte de alguna organizacién publica o privada.
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VI. Conclusion

De acuerdo al objetivo general: Describir los determinantes de la salud en los estudiantes del
tercer afio de secundaria de la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote,2024, se concluye

que:

- Se identificé, en el determinante biosocioeconémico que menos de la mitad de las
madres tienen grado de instruccién secundaria completa, el ingreso econdémico
familiar es menor de S/.1025.00 soles. Asimismo, mas de la mitad son del sexo
masculino, tienen una vivienda unifamiliar y duermen en habitaciones
independientes. Mientras que la mayoria de la tenencia de la vivienda es propia,
material del techo y paredes es de material noble, ladrillo y cemento. Finalmente,
casi el 100% cuentan con gas como combustible para cocinar, energia permanente y

la disposicion de la basura es en el carro recolector.

- Seidentificd, en el determinante del estilo de vida que, menos de la mitad no realizo
alguna actividad en su tiempo libre, ha pensado en quitarse la vida si tiene algin
problema, consumen: dulces, gaseosas, huevo y pescado diariamente. Mientras que,
mas de la mitad tiene preocupacion por engordar, duermen entre 6 a 8 horas diarias,
consumen: carnes, frutas, fideos y arroz diariamente. Asimismo, la mayorfa no ha
tenido relaciones sexuales, no presento violencia por agresion, no ha fumado, ni ha

fumado nunca de manera habitual y no ha consumido bebidas alcohdlicas.

- Se identific6, en el determinante de las redes sociales y comunitarias que, menos de
la mitad se atendié en un hospital en los dltimos 12 meses, acudié a un
establecimiento de salud por infecciones, trastornos respiratorios o digestivos, que la
distancia donde lo atendieron es regular, el tipo de seguro es ESSALUD y considera
que hay pandillaje o delincuencia cerca de su casa. Mientras que, més de la mitad
que la calidad de atencion en el establecimiento de salud es regular, su tipo de seguro
es SIS, recibe apoyo social de un familiar. Asimismo, la mayoria no ha recibido algun

apoyo social y de organizaciones.
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VII. Recomendaciones

Difundir los resultados del estudio, a los directivos de la Unidad de Gestién
Educativa Local (UGEL), que conjuntamente con las autoridades de la Institucién
Educativa San Pedro puedan implementar programas de capacitacion que permitan
la mejora en la educacién de los padres de familia, cerrando la brecha de la

desigualdad, con posibilidades de tener un trabajo digno con remuneraciones justas.

Difundir los resultados al personal de salud del Establecimiento de Salud la Florida

para que puedan brindar capacitaciones sobre estilos de vida y salud mental.
Incentivar a realizar nuevas investigaciones a los profesionales de enfermeria con la

finalidad de investigar nuevas variables relacionadas con adolecentes de

instituciones educativas.
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Anexo 01 Matriz de consistencia

Anexos

FORMULACION DEL
PROBLEMA

OBJETIVO

VARIABLES

METODOLOGIA

Pedro_Chimbote, 20247?

Objetivo General

(Cudl son los determinantes | Describir los determinantes de la
de la salud en los salud en los estudiantes del tercer
estudiantes del tercer afio de |aflo de secundaria de la Institucion
secundaria de la Institucién |Educativa San Pedro_Chimbote,
Educativa San |2024

Objetivos especificos

Identificar los determinantes
biosocioeconémico (Sexo,
grado de instruccién, religion,
ingreso econdmico, ocupacion,
condicién de trabajo); entorno
fisico  (Vivienda, servicios
basicos, saneamiento
ambiental), en los estudiantes
del tercer ano de secundaria de
la Institucion Educativa San

Determinantes de la salud

Determinantes biosocioecondmico
Determinantes de estilos de vida
Determinantes de las redes sociales

Nivel: Descriptivo

Tipo de investigacion:
Cuantitativo

Diseno: De una sola casilla.

Poblacion: 644 estudiantes
de secundaria

Muestra: 100 estudiantes del
tercer afio de secundaria

Técnica: Entrevista
Instrumento: Cuestionario
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Pedro_Chimbote, 2024

Identificar los determinantes de
estilos de vida: Alimentacidn,
habitos personales (Tabaquismo,
alcoholismo, actividad fisica) en
los estudiantes del tercer afio de
secundaria de la Institucién
Educativa San Pedro_Chimbote,
2024

Identificar los determinantes de
las redes sociales y comunitarias
(apoyo  social  organizado,
acceso a los servicios de salud),
estudiantes del tercer afio de
secundaria de la Institucién
Educativa San
Pedro_Chimbote, 2024
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Anexo 02. Instrumento de recoleccion de informacion

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana

1. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO:

1. Sexo: Masculino () Femenino ( )

2. Grado de instruccion de la madre:

Sin nivel instruccién ()

Inicial ()

Primaria( )

Secundaria completa ()

Secundaria incompleta ()

Superior universitaria completa

Superior no universitaria incompleta ()
Superior no universitaria completae ()

Superior no universitaria incompleta ()

3. Ingreso econémico familiar en nuevos soles

= Menosde 1025 ( )

* Del1025a1099( )
= Dell00al1499( )
= Del500amas ( )

4. Ocupacion del jefe de familia:

» Trabajador estable ()
= Eventual ( )
* Sin ocupacién ()
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= Jubilado ( )
» Estudiante ()

5. Vivienda:

5.1.Tipo:

= Vivienda unifamiliar ( )

= Vivienda multifamiliar ( )

= Vecindada, quinta choza, cabafia ( )

= Local no destinada para habitacién humana (
= Otros( )

5.2. Tenencia:

= Alquiler ( )

= (Cuidador/alojado ( )

= Plan social (dan casa para vivir) ()
= Alquiler venta ( )

= Propia ()

5.3. Material del techo:

= Madera, estera( )

= Adobe ( )

= Esterayadobe ( )

= Material noble ladrillo y cemento ()
= Eternit( )

5.4. Cuantas personas duermen en una habitacion:

= Mais de 3 miembros ()
* De2a 3 miembros ( )
= [Independiente ( )

6. Abastecimiento de agua:

= Acequia( )

Cisterna ()

Pozo ( )

Conexion domiciliaria ()

7. Combustible para cocinar:

= QGas, Electricidad ()
= Lefa, Carb6n ( )
= Otros ()
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10.

11.

12.

13.

14.

. Energia eléctrica:

* Sinenergia ( )

= Lampara (no eléctrica) ()

* Grupo electrégeno ()

= Energia eléctrica temporal ( )
» Energia eléctrica permanente ( )
= Vela

Disposicion de basura:

A campo abierto ()

Alrio ()

= Enunpozo ( )

= Se entierra, quema, carro recolector ()

,Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

= Diariamente ( )

= Todas las semana pero no diariamente ()

= Al menos 2 veces por semana ()

= Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas ( )

;Suelen eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares?

= Carro recolector ( )

* Monticulo o campo limpio ()

* Contenedor especificos de recogida ()
= Vertido por el fregadero o desagiie ( )

= Otros ( )

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA
(Actualmente fuma?

= Si fumo, diariamente ( )

= Si fumo, pero no diariamente ( )

= No fumo actualmente, pero he fumado antes ( )

No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual ( )
. Con qué frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas?

= Diario( )

= Dos atres veces por semana ()
= Unavezalasemana ( )

= Unavezalmes( )

= (QOcasionalmente ( )

= Noconsumo ( )

. Cuantas horas duerme Ud.?
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

6a8horas ( ) 08 a 10 horas ( ) 10 a 12 horas ( )

. Con que frecuencia se bafia?

Diariamente ( ) 4 veces ala semana ( ) No se bafia ( )

,En su tiempo libre realiza alguna actividad fisica?

Caminar ()
Deporte ()
Gimnasia ()
Norealizo ()

,Ha presentado alguna conducta alimenticia de riesgo?
= Preocupacion por engordar: Si () No( )
* Come demasiado: Si( ) No( )
= Pérdida del control para comer: Si () No( )
=  Voémitos auto inducidos: Si( ) No( )

* Ingestas de medicamentos: Diuréticos, laxantes, pastillas. Si ( ) No ( )
= Restriccion en la conducta: Ayuno, dietas, ejercicios: Si () No ( )

En el dltimo afio ha sufrido algin dafio a su salud por
alguna violencia poragresion:

= Armas de fuego ()

= (Objetos cortantes ()

" puiietazos, patadas, golpes ()
= Agresion sexual ()

= Otras agresiones o maltratos ( )
= No presenta ( )

Indique el lugar de la agresion o violencia:
= Hogar ()
= Escuela ()
* Transporte o via publica ( )

» Lugar de recreo o deportivo ()
= Establecimiento comercial ()
= Otros( )

= No presenta

Cuando ha tenido algin problema, ha pensado en quitarse la vida:
Si( ) No( )
. Tienes relaciones sexuales?

Si( ) No( )
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22,

Si es mujer

Tuvo algin embarazo: Si( )No ( )

Tuvo algtn aborto: Si( )No ( )

Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de salud:

23.
= Una vez al afio ()
= Dosvecesenelaio ( )
® Varias veces durante el afio (
= Noacudo ( )
DIETA:

)

24. (;Con qué frecuencia usted y su familia consumen los siguientes alimentos?

.. 3o0omas |1 o2 veces Menosde | Nuncao
. Diario .
Alimentos: veces ala ala una vez a casi
semana semana | la semana| nunca
e Carne (Pollo, res, cerdo,
pato, etc.)
e Frutas
e Pescado
e Huevos

e Fideos, arroz, papas...

e Pan

e Verduras

e Embutidos

e Legumbres

e Lacteos

e Dulces, gaseosas

e Frituras

3. DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

25. ¢Recibe algiin apoyo social natural?

Familiares ( )
Amigos ( )
Vecinos ( )
Compaiieros espirituales  (
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26.

27.

28.

29.

30.

31.

= Compaiieros de trabajo ( )
= Norecibo ( )

Recibe algin apoyo social organizado?

= QOrganizaciones de ayuda al enfermo ( )
= Seguridad social ()

= Empresa para la que trabaja ( )

= Instituciones de acogida ( )

= QOrganizaciones de voluntariado ( )

Norecibo ()

Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones:

= El programa beca 18 Si() No( )

= Programa de alimentacién escolar Si( ) No( )

® Programa de cooperacion 2012-2016 Si( ) No( )
= Comedores populares Si( ) No( )

(En qué institucion de salud se atendio6 en estos 12 tltimos meses:

Hospital ()

Centro de salud ()
Puesto de salud ( )
Clinicas particulares ( )
Otros ( )

El motivo de la consulta por la que acude a un establecimiento desalud es:

Antes de iniciar la practica de algun deporte competitivo ()

Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos ()

Mareos, dolores o acné ()

Cambios en los habitos del suefio o alimentacién ()

Trastornos en el hdbito y en el 4nimo, en el comportamiento o la presenciade
conductas de riesgo, como consumo de alcohol y drogas. ()

Considera usted que el lugar donde lo (1a) atendieron esta:

Muy cerca de sucasa ()

Regular ( )

Lejos ( )

Muy lejos de sucasa ()
Nosabe ()

Qué tipo de seguro tiene Usted:

ESSALUD ( )
SIS ( )
SANIDAD ( )
Otros ( )
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32.

33.

34.

El tiempo que espero para que lo (la) atendieran en el establecimientode
salud ¢le pareci6?

Muy largo ()
Largo ( )
Regular ()
Corto ()
Muy corto ()
Nosabe ( )

;La calidad de atencion que recibié en el establecimiento desalud fue?
Muy buena ()

Buena ()

Regular ( )

Mala ( )

Muy mala ( )

No sabe ( )

¢Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?
Si () No (
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Anexo 3: Ficha técnica del instrumento

EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacién cualitativa fue concretada a través de la consulta a personas del drea de
Salud como que actuaron como jueces; este trabajo se realiz6 en reuniones de trabajo, con
el objetivo de evaluar la propuesta del cuestionario sobre Determinantes de la salud en
estudiantes del tercer afio de secundaria de la Institucién Educativa San Pedro_Chimbote,
2024, desarrollado por Dr. Vilchez Reyes Adriana, Directora de la presente linea de
Investigacion.

Durante las reuniones se brindo6 a los participantes como jueces informacion respecto a la
matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del cuestionario, para su
andlisis y socializacion de las opiniones, luego cada participante emiti6 las observaciones
realizadas al cuestionario propuesto, las cuales permitieron realizar los ajustes necesarios
a los enunciados y categorias de respuestas de las preguntas relacionadas a los
determinantes de la salud en estudiantes del tercer afio de secundaria de la Institucion

Educativa San Pedro_Chimbote, 2024

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacién por medio de criterio de
expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacién al constructo
evaluado por dimensiones. Para efectos de este andlisis, se utiliz6 para la evaluacion de

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

Donde:

x—1

kxEs la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.

l: Es la calificacién mds baja posible.

k: Es el rango de los valores posibles.
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Procedimiento llevado a cabo para la validez:

3.

Se solicitd la participacion de un grupo 10 jueces expertos del drea de Salud.

Se alcanzd a cada uno de los expertos la “FICHA DE VALIDACION DEL
CUESTIONARIO SOBRE DETERMINANTES DE LA SALUD EN
ESTUDIANTES DEL TERCER ANO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA SAN PEDRO_CHIMBOTE, 2024

Cada experto para cada item del cuestionario respondi6 a la siguiente pregunta:

(El conocimiento medido por esta pregunta es...

sencial?

util pero no esencial?

no necesaria?

Una vez llenas las fichas de validacion, se anot6 la calificacion que brindaron cada
uno de los expertos a las preguntas

Luego se procedio a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de las preguntas
y el coeficiente V de Aiken total. (Ver Tabla 1)

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

evaluacion se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,994 a 1
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES CHIMBOTE
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CALCULO DE MUESTRA

Estudiantes de secundaria de la Institucién Educativa San Pedro, 2024

B N* Z;*pxq
CE2x(N—1)+ ZZxpxq

n

Muestra: Fue determinado con un nivel de confianza del 90% y un margen de error permisible
del 7% aplicando la técnica de muestreo aleatoria simple donde se obtuvo una muestra de100
estudiantes.
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Tabla 1

V de Aiken de los items del Cuestionario sobre Determinantes de la salud en
estudiantes del tercer afio de secundaria de la Institucion Educativa San
Pedro_Chimbote, 2024

N°® V de Aiken N° V de Aiken
1 1.000 17 1.000
2 1.000 18 1.000
3 1.000 19 0,950
4 1.000 20 0,950
5 1.000 21 1.000

6.1 1.000 22 1,000
6.2 1.000 23 1.000
6.3 1.000 24 1.000
6.4 1.000 25 0.950
7 1.000 26 0.950
8 1.000 27 1.000
9 1.000 28 1.000
10 1.000 29 1.000
11 1.000 30 1.000
12 1.000 31 1.000
13 1.000 32 1.000
14 1.000 33 1.000
15 1.000 34 1.000
16 1.000
Coeficiente V de Aiken total 0,994

El coeficiente V de Aiken total es 0,994, este valor indica que el instrumento es valido
para recabar informacidn respecto a los determinantes de la salud en adolescentes de 12

a 17 afios de edad en el Peru.
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Confiabilidad inter evaluador

Se evaluda aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores diferentes
en un mismo dia, garantizando que el fendmeno no ha cambiado. 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 evaluar la

confiabilidad inter evaluador.
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Anexo 04: Formato de consentimiento informado u otros
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EVIDENCIAS DE APLICACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGA CION
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