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RESUMEN.

El presente informe titulado de investigacion “Estilos de vida y su influencia en la
diabetes mellitus tipo 2, de adultos mayores, pueblo joven ampliacion lujan 20247, tuvo
como finalidad en determinar los estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus
tipo 2, de adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024”7, de enfoque
cuantitativo, descriptivo y de disefio no experimental, conformada por 60 adultos
mayores, obtuvo como resultados que que, el 71.7% de los adultos mayores con diabetes
mellitus tipo 2, respondieron lo siguiente, en la medida que exista un regular estilos de
vida, entonces existird un regular tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2, Por otro lado
el 48% de los pacientes regularmente frecuentan tener actividad fisica, asi mismo el 60%
de los pacientes adultos mayores cumplen regularmente con sus habitos nutricionales, asi
como el 52% de ellos tienen habitos toxicos y finalmente el 58% de ellos manejan
regularmente sus estados emocionales, ademas el 68% de los pacientes y solo el 17% de
ellos es alto, solo el 15% de ellos presentan nivel bajo de diabetes tipo 2, se concluye que,
los estilos de vida si influyen significativamente en la aparicion de complicaciones de

salud en adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2.

Palabras claves: Diabetes, Habitos, Nutricionales.



ABSTRACT.

The present research report entitled “Lifestyles and their influence on type 2 diabetes
mellitus, of older adults, young people, Lujan 2024 extension”, had the purpose of
determining lifestyles and their influence on type 2 diabetes mellitus, of older adults,
Pueblo Joven Ampliacion Lujan 20247, with a quantitative, descriptive approach and non-
experimental design, made up of 60 older adults, obtained the results that 71.7% of older
adults with type 2 diabetes mellitus answered the following , to the extent that there is a
regular lifestyle, then there will be a regular treatment of type 2 diabetes mellitus. On the
other hand, 48% of patients regularly engage in physical activity, likewise 60% of older
adult patients comply regularly with their nutritional habits, just as 52% of them have
toxic habits and finally 58% of them regularly manage their emotional states, in addition
68% of the patients and only 17% of them are high, only 15 % of them have a low level
of type 2 diabetes, it is concluded that lifestyles do significantly influence the appearance

of health complications in older adults with type 2 diabetes mellitus.

Keywords: Diabetes, Habits, Nutritional.



I. INTRODUCCION

La diabetes es una condicién que extiende mas alla del desequilibrio de los niveles de
azucar en la sangre. Aquellos que la sufren necesitan atencion médica constante. Segun
la Organizacion Panamericana de la Salud, en las ultimas tres décadas, la diabetes tipo 2
ha experimentado un aumento en su prevalencia en paises de todos los niveles
econdmicos. A nivel mundial, aproximadamente 422 millones de personas tienen
diabetes. Por otro lado, en las Américas alrededor de 62 millones de personas padecen
Diabetes Mellitus tipo 2. Desde 1980, la cantidad de casos de diabetes en la Region se ha
triplicado, y se proyecta que alcanzard los 109 millones para el afio 2040, segin el
Diabetes Atlas en su novena edicion. La mayoria de los afectados residen en naciones con
ingresos bajos y medianos. Ademas, se estima que cada afio se atribuyen directamente a
la diabetes unas 244,084 muertes en las Américas, y 1.5 millones en todo el mundo. La
tasa de prevalencia ha experimentado un crecimiento mas acelerado en naciones con

ingresos bajos y medianos en comparacion con aquellas de ingresos altos. (1)

De acuerdo a la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) del 2019, el Pert
registro 3.9 casos de DM por cada 100 peruanos mayores de 15 afios, a diferencia del afio
anterior que se registro un 0.3% menos en el mismo grupo de poblacion, informo el
MINSA. (2). En el Pert indicé que las personas en riesgo de desarrollar diabetes son
aquellas con sobrepeso, con antecedentes familiares de la enfermedad, mayores de 45
afos y con una vida sedentaria (actividad fisica menor de tres veces a la semana), entre
otros factores, ademas explico que existen tres tipos de diabetes, por otro parte la diabetes
tipo I se caracteriza porque quienes la padecen no producen insulina, y suele
diagnosticarse en nifios, adolescentes y adultos jovenes, de igual manera, sefial6 que la
diabetes tipo 2 se caracteriza por la resistencia a la insulina, ya que el organismo de estos
pacientes no la utiliza adecuadamente. Esta forma de diabetes es comtn en personas con
obesidad o sobrepeso, y aunque generalmente aparece en personas mayores de 45 afos,
cada vez es mas frecuente en nifios, adolescentes y adultos jovenes. Finalmente, la
diabetes gestacional se desarrolla durante el embarazo. Por esta razdén, los médicos

solicitan un examen entre las semanas 24 y 28 de gestacion para descartar su presencia

€)



En nuestro pais en el afio 2022 se registro 31,302 con diabetes una cifra que supera los
25,807 casos registrados en 2019. Del total de personas con esta enfermedad, el 97.5%
padece diabetes tipo 2, la cual estd relacionada con estilos de vida poco saludables. Un
estudio reciente publicado en Nature Medicine revelo que el incremento de pacientes a
nivel mundial esta asociado a una mala alimentacion, caracterizada por el consumo
excesivo de arroz, trigo refinado y carnes rojas. En Perq, los avances legales para apoyar
a las personas con esta enfermedad han sido lamentablemente lentos, Segun César
Munayco, director del Centro Nacional de Epidemiologia, Prevenciéon y Control de
Enfermedades de Pert (CDC), el Estado peruano debe atender a estos pacientes, que junto
con los de otras enfermedades no transmisibles representan casi el 60% de la demanda en
el sistema de salud. El especialista resalta la importancia de empezar a abordar estas

enfermedades (4)

El Centro Nacional de Epidemiologia Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Peru)
del MINSA, en el ano 2022 reporto 19,842 casos de diabetes, siendo el 96.5% de ellos
clasificados como DM tipo 2 y el 1.4% DM tipo 1. En cuanto a la DM tipo 2, esta se
presenta como un trastorno metabolico multisistémico, asimismo la presencia de ciertos
factores que alteran la secrecion de insulina, lo que incrementa la probabilidad de
desarrollar complicaciones a nivel macro y micro vascular. (5). Sin embargo, en la DM
tipo 2, el estilo de vida viene a ser un determinante de salud muy importante en estos
pacientes, este estilo de vida viene a ser la practica de habitos y conductas que modulan
la vida del paciente. El origen de las enfermedades se relaciona también con la
alimentacion, actividad fisica y sedentarismo, es por eso que un estilo de vida inadecuado
se convierte en un factor de riesgo para el incremento y desarrollo de ciertas enfermedades

cronicas como el caso de la DM. (6) .

El porcentaje de personas con diabetes afiliadas al Sistema Integral de Salud (SIS) en la
region Lambayeque ha aumentado del 2.8% al 4%, segin afirm6 Carmen Bellodas
Villanueva, Coordinadora Regional de prevencion y control de Dafios no transmisibles
de la Gerencia Regional de Salud Lambayeque. Este porcentaje equivale a 21,749
personas con diabetes en la region, cifra que incrementa entre 3,000 y 4,000 personas al
afo. Estas cifras incluyen tanto los nuevos casos como aquellos que estan en tratamiento
desde hace algunos afios en los diversos hospitales y centros de salud de la Gerasa, por lo

tanto, la diabetes es una consecuencia de los estilos de vida actuales, caracterizados por



dificultades para mantener una alimentacion saludable baja en grasa, sal, harinas y

frituras.

Asimismo, es crucial aumentar la actividad fisica y realizar chequeos preventivos anuales
en los servicios de salud y las complicaciones de la diabetes pueden incluir ceguera por
retinopatia, amputaciones de extremidades, accidentes cerebrovasculares e insuficiencia
renal, que puede llevar a la dependencia de hemodidlisis y poder exhortamos a las
personas a acudir a los establecimientos de salud para recibir orientacion y realizarse
chequeos preventivos a tiempo es por ello que cualquier persona a partir de los 5 afios puede
ir al centro de salud mas cercano a su domicilio para solicitar una evaluacion clinica y de
laboratorio y recibiran gratuitamente un paquete integral que ayudara a identificar riesgos de

desarrollar enfermedades cronicas, incluyendo la diabetes (7).

En el pueblo Joven Ampliacion Lujan, se registra una cierta cantidad de adultos mayores
con estilos de vida no adecuadas y la gran parte con diagnostico de diabetes mellitus, me
motivo realizar este presente proyecto ya que cuando realice mis practicas comunitarias
realice el seguimiento a todos estos pacientes y me pude percatar que tenia un gran
problema en cuanto a los estilos de vida que cada uno llevan y su entorno familiar y
realmente necesitan una atencion inmediata con la asistencia de equipos de salud a sus
domicilios y que se debe de dar prioridad y evitar las complicaciones como es la
retinopatia, pie diabético, hipoglicemia, y todo este grupo de enfermedades de dafios no
trasmisibles se da por que se asocia a la alimentacion inadecuada y los estilos de vida
sedentaria que existe y agregados a otros factores, este estudio tendré una finalidad de
identificar los estilos de vida saludable y cuales es su influencia con la diabetes tipo II en
la poblacion adulta mayor y prevenir asi como disminuir el alto indice de la enfermedad,
generalmente es por la falta de conocimiento, los cuidados en casa y estilos de vida
saludable derivando a las complicaciones a corto y largo plazo y todo esto genera gastos

econdmicos en la familia y afectan la calidad de vida.

Ante toda esta problemadtica se plantea la siguiente interrogante. ;De qué manera los
estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos mayores, Pueblo
Joven Ampliacion Lujan 2024?, el estudio se justifica en. En lo tedrica o de esta
investigacion se basa en un marco multidimensional que integra teorias del estilo de vida

saludable, las creencias en salud, la autodeterminacion, el envejecimiento saludable y el



desarrollo humano ecologico. Estas teorias proporcionan una comprension integral de
como diversos factores individuales, sociales y ambientales influyen en los estilos de vida
y su impacto en la diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores del Pueblo Joven
Ampliacion Lujan. Esta base tedrica es crucial para disefiar estrategias de intervencion
efectiva y contextualmente adecuada para mejorar la salud y calidad de vida de esta

poblacion.

En lo social. Se basa en la influencia de los estilos de vida en la diabetes mellitus tipo 2
en adultos mayores del Pueblo Joven Ampliacion Lujan es un tema de vital importancia
social. Abordar este problema a través de la promocion de habitos saludables no solo
mejorara la salud de los individuos, sino que también tendra un impacto positivo en la
comunidad en general. La implementacion de programas y politicas adecuadas puede
transformar la calidad de vida de los adultos mayores, reduciendo la carga de la diabetes
y creando un futuro mas saludable para todos los habitantes de esta comunidad. Practica
de este estudio reside en la necesidad urgente de abordar la DM2 en los adultos mayores

de Pueblo Joven Ampliacion Lujan mediante intervenciones basadas en evidencias.

La identificacion de factores de riesgo modificables y la creaciéon de programas
especificos no solo mejoraran la salud de esta poblacion, sino que también optimizaran el
uso de recursos y contribuirdn al desarrollo de politicas publicas efectivas. Este enfoque
holistico y adaptado a las caracteristicas locales es esencial para lograr un impacto
positivo y sostenible en la comunidad, ante lo mencionado me planteo el objetivo general
Determinar los estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos
mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024” primer objetivo especifico fue,
Identificar los estilos de vida de los pacientes adultos mayores, pertenecientes al Pueblo
Joven Ampliacion Lujan durante el afio 2024, segundo objetivos especificos fue
Identificar el nivel de diabetes mellitus tipo 2 en los adultos mayores, Pueblo Joven
Ampliacion Lujan 2024, tercero fue Identificar los estilos de vida que se relacionan a los
habitos nutricionales de los adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024 y por
ultimo fue conocer los patrones saludables de un paciente diabético que debe de ceiirse

en su calidad de vida de los adultos mayores Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024.

Il. DESARROLLO.



A nivel mundial tenemos a Guaman E, Cedeno V, ¢ tal (2023) Ecuador en su estudio de
“Estilo de vida y su influencia en el control glucémico de pacientes diabéticos tipo 2
atendidos en un hospital publico de Ecuador” con la finalidad de valorar el estilo de vida
y su influencia en el control glucémico de pacientes con DM tipo 2 del Hospital Dr. Rafael
Rodriguez Zambrano de Manta-Ecuador. Estudio de tipo descriptivo y de corte
transversal conformada por una muestra de 46 usuarios. Llego a los resultados que el
54,3%, tenian habitos de vida poco saludables, mientras que el 41,3% mantenian un estilo
de vida desfavorable, y solo el 4,3% seguia un estilo de vida favorable. Respecto a los
niveles de glucosa en sangre, se encontrd que el 89,13% de los pacientes presentaban
valores superiores a los recomendados, que oscilaban entre 70 y 305 mg/dL. Sin embargo,
la mitad de los pacientes con habitos de vida poco saludables mostraron niveles de
glucosa en sangre por encima de las recomendaciones, este hallazgo no demostro
significancia estadistica. Llego a concluir que la mayoria de los pacientes estudiados
llevaban un estilo de vida inadecuado, lo que se reflejaba en niveles elevados de glucosa
en sangre, aumentando asi su riesgo de enfrentar complicaciones asociadas con la

enfermedad. (8).

Garro chamba, P. Jiménez, M. (2023) Ecuador Loja en su estudio de “Estilos de vida en
pacientes con diagnostico de Diabetes Mellitus™, con la finalidad de analizar el estilo de
vida de los pacientes con Diabetes mellitus de tipo II, de tipo descriptivo, enfoque
cuantitativo y de corte trasversal conformada por una muestra de 50 pacientes, obtuvo
como resultados que se ha establecido que el grupo de estudio estd compuesto por
hombres mayores de 65 afios. Su nivel educativo es primario, y la mayoria de ellos estan
jubilados y se dedican a tareas domésticas. Ademas, el 62 % de los participantes lleva un
estilo de vida muy saludable, el 36 % tiene un estilo de vida saludable y el 2 % mantiene

un estilo de vida poco saludable (9).

Rodriguez, Z. (2022) México en su estudio de “Estilos de vida en pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 en relacion con su control glucémico en la UMF # 51 de China Nuevo
leon” con la finalidad de identificar el estudio de vida de los pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 en relacion con su glucemia en la UMF 51 China N.L, de enfoque
descriptiva trasversal, prospectivo, conformada finita de 300 participantes, obtuvo como

resultados que el 58% de participantes de estilo de vida malo con relacion el cuidado de



diabetes, y la mitad que se olvida de tomar los medicamentos para la diabetes por otro
lado casi nunca seguian las instrucciones que les indicaba el médico para los cuidados de
diabetes llego a concluir que la mayoria delos pacientes encuestados presentaron practicas
de estilos de vida no saludables donde no ayuda a prevenir complicaciones con relacion
a su patologias, y compromete el bienestar durante su vida y aumenta la presencia de

complicaciones (10)

A nivel nacional tenemos a Vela R, Medina R, e tal (2022) Lima en su estudio
“Caracteristicas coligadas al estilo de vida en pacientes adultos mayores en un Centro de
Salud de los Andes en el Peru” con la finalidad de presenciar las caracteristicas
relacionadas al estilo de vida en pacientes adultos mayores en un Centro de Salud de los
andes peruanos, de estudio de tipo observacional, descriptivo con pacientes del centro de
salud conformada por una muestra de 74 pacientes llego al andlisis de los 74 pacientes
evaluados reveld que la edad promedio fue de 75,4 afios, con un 52% del grupo siendo
mujeres. La media del indice de Masa Corporal (IMC) fue de 24,8 Kg/m2, mientras que
la circunferencia abdominal promedio fue de 86,8 cm. Ademas, se observo que el 32,7%
presentaba una agudeza visual de 70 en el ojo derecho y el 36,4% de 50 en el ojo
izquierdo. En cuanto a los niveles bioquimicos, la mediana de glucosa en sangre fue de
97 mg/dL, la de hemoglobina de 15,4 g/dL y la de 4cido urico de 7 mg/dL. Los niveles
medios de triglicéridos y colesterol fueron de 182,2 mg/dL y 189,9 mg/dL,
respectivamente, por otro lado, se observé que un 5,4% de los hombres tenian un antigeno
prostatico especifico (PSA) reactivo. Ademas, se encontrd que el 4% de los pacientes
tenian diabetes, el 21,6% hipertension arterial y el 22,2% anemia. Por tltimo, se evidencid
que el 70,3% de los pacientes consumia alcohol, el 6,8% tenia habitos tabaquicos y el
89,2% consumia bebidas gaseosas. En conclusion, se identifico la presencia de algunos
indicadores de un estilo de vida poco saludable, como el consumo de alcohol y bebidas
gaseosas, asi como indicadores de condiciones asociadas a un estilo de vida poco
saludable, como un IMC promedio cercano al sobrepeso y niveles elevados de

triglicéridos y colesterol. (10)

Velazco M, Mallma A, (2021) Lima en su estudio “Estilo de vida en adultos mayores con
diabetes mellitus tipo II en un conjunto habitacional en Lima” con el objetivo de
determinar el estilo de vida que llevan los adultos mayores con DM tipo 2 en un conjunto

habitacional en Lima. Estudio con enfoque de tipo cuantitativo y con disefio



metodoldgico correlacional transversa conformada por una muestra de 82 participantes.
Se descubrid que las participantes de sexo femenino representaban el 57,3% y los de sexo
masculino el 42,7% del total de participantes, la edad de los participantes oscilo entre los
64 y los 86 aios, con una edad promedio de 73,5 afios, en cuanto al estilo de vida de los
adultos mayores, se observo que predominaba el estilo de vida poco saludable en un 75%,
seguido del no saludable en un 20,7% y el saludable en un 3,7%. Al analizar las diferentes
dimensiones del estilo de vida, se encontrd que en nutriciéon predominaba el estilo de vida
poco saludable en un 58,5%, en actividad fisica el estilo de vida saludable en un 40,2%,
en consumo de tabaco el estilo de vida no saludable en un 78%, en consumo de alcohol
el estilo de vida no saludable en un 72%, en informacion sobre diabetes el estilo de vida
no saludable en un 46,3%, en emociones el estilo de vida no saludable en un 62,2% v,
finalmente, en adherencia terapéutica el estilo de vida saludable en un 65%. En
conclusion, en lo que respecta al estilo de vida de los adultos mayores, predomind el estilo

de vida poco saludable, seguido del no saludable y, en menor medida, el saludable. (11)

Tacza, L. y Ortiz, L. (2021) Huancayo — Chupaca en su estudio de investigacion de estilos
de vida en pacientes con diabetes mellitus tipo 2 atendidos en el Centro de Salud Pedro
Sanchez Meza, con la finalidad determinar los estilos de vida en los pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 atendidos en el Centro de Salud Pedro Sanchez Meza, de enfoque
cuantitativo de tipo bdasico, descriptivo de corte trasversal correlacional de disefio no
experimental conformada por una muestra de 51 pacientes con diagnodstico de diabetes
mellitus tipo 1I, obtuvo como resultados que indican que en el Centro de Salud Pedro
Sanchez Meza, el 62,7% de los pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2 practican héabitos
de vida saludables, lo que contribuye al control de esta enfermedad degenerativa. Por otro
lado, el 37,3% de los pacientes no mantienen estilos de vida saludables, concluye que la
Diabetes Mellitus tipo 2 es una enfermedad cronica que causa dafios sistémicos, y adoptar

estilos de vida saludables puede prevenir futuras complicaciones (11)

Asenjo A, (2020) Chota en su estudio “Relacion entre estilo de vida y control metabdlico
en pacientes con Diabetes Mellitus Tipo 2 de Chota, Perti” con el objetivo de determinar
larelacion del estilo de vida y el control metabolico en pacientes con DM tipo 2 del Centro
Médico Es Salud. Estudio de tipo observacional, transversal conformada por una muestra
de 102 pacientes, se obtuvo como resultados que el estudio reveld que la mayoria de los

pacientes mostraban un estilo de vida desfavorable, con un 45,1% presentando este tipo



de estilo de vida, ademads se observaron altos porcentajes de sobrepeso 43,1%, perimetro
abdominal elevado 53,9%, hiperglucemia 62,7%, colesterol LDL elevado 79,4%,
colesterol HDL disminuido 59,8%, triglicéridos elevados 61,8% y mal control metabdlico
de la enfermedad 61,8%. Se concluyd que existe una relacion directa y altamente
significativa entre el estilo de vida y el control metabdlico de los pacientes, siendo el
estilo de vida desfavorable asociado con un mal control metabolico de la enfermedad (p

=0,000). (9)

A nivel local tenemos a Sadnchez N, (2023) Ferrefiafe en su estudio “Estilos de vida en
adultos mayores con diabetes mellitus Tipo II del Hospital Referencial de Ferrefiafe” con
la finalidad de determinar los estilos de vida en adultos mayores con DM tipo 2 del
Hospital Referencial Ferrefiafe, de estudio de tipo cuantitativo con disefio no
experimental y transversal, conformada por una muestra de 50 pacientes que asisten al
programa del adulto mayor. Obtuvo como resultados revelaron que los adultos mayores
muestran principalmente habitos nutricionales poco saludables, con un alto porcentaje del
82%, mientras que solo un 18% adopta estilos de vida saludables, es asi que esta
discrepancia sugiere que el mantenimiento de estilos de vida saludables estd entre los
porcentajes mas bajos. Esto subraya la importancia de mantener habitos de vida

adecuados, ya que contribuyen al control de enfermedades degenerativas como esta. (12).

Sanchez. N, (2022) Ferrefiafe en su estudio “Estilos de vida en adultos mayores con
diabetes mellitus tipo II del hospital referencial de Ferrefiafe” determinar los estilos de
vida en adultos mayores con diabetes mellitus tipo II, de tipo cuantitativa con disefio no
experimental y trasversal conformada por una muestra de 50 pacientes que asistieron al
programa adulto mayor, obtuvo como resultados que el 82% de los adultos mayores
presenta habitos nutricionales no saludables, mientras que solo el 18% sigue estilos de
vida saludables. Llego a la conclusion, que la prevalencia de estilos de vida saludables es
extremadamente baja, lo cual es crucial de abordar, ya que mantener un estilo de vida

adecuado ayuda significativamente a controlar esta enfermedad degenerativa (16)

Campos L, Gil B, (2021) Chiclayo en su estudio “Estilos de vida de las personas que
padecen Diabetes tipo 2 que se atienden en un centro de salud. Chiclayo, 2021 con la
finalidad de comprender y analizar los estilos de vida de las personas con DM tipo 2 que

se atienden en el centro de salud Cruz de la Esperanza, con estudio de tipo cualitativo con



enfoque en estudios de casos, conformado por una muestra de 10 mujeres entre 45 y 70
afos. Al analizar los resultados finales, se observa que las personas diagnosticadas con
diabetes previamente mostraban una inclinacion hacia el consumo de alimentos altos en
grasas saturadas, azucares y carbohidratos, ademas de mantener un estilo de vida
sedentario. Sin embargo, tras recibir el diagndstico, adoptan habitos més saludables, como
una dieta baja en glucosa y la practica regular de actividad fisica como parte de su
tratamiento. Ademas, abandonan comportamientos nocivos y encuentran en la fe una guia
para llevar una vida més ordenada. Se enfocan también en cultivar relaciones afectivas

positivas, participan en actividades recreativas y dan importancia al cuidado de su piel.

(13)

Base Teorica

Segtin la Organizacion Mundial de la Salud del estilo de vida: en 1986 defini6 el estilo
de vida como "una forma de vida general basada en la interaccion entre las condiciones
de vida en un sentido amplio y los patrones individuales de comportamiento influenciados
por factores socioculturales y caracteristicas personales". (14) por otro lado, Gutiérrez
(2000) define estilo de vida como “la forma de vivir que adopta una persona o grupo, la
manera de ocupar su tiempo libre, el consumo, las costumbres alimentarias, los habitos
higiénicos...". (15). Por otra parte, los estilos de vida que elegimos tienen un impacto
significativo en nuestra salud, tanto fisica como mental. Adoptar un estilo de vida
saludable tiene efectos positivos en nuestra salud, que incluyen habitos como hacer
ejercicio regularmente, tener una alimentacién equilibrada y nutritiva, disfrutar del
tiempo libre, participar en actividades sociales, mantener una autoestima saludable, entre
otros. Por otro lado, un estilo de vida poco saludable puede ser la causa de diversas
enfermedades, como la obesidad o el estrés. Este tipo de estilo de vida incluye habitos
como el consumo de sustancias toxicas como alcohol o drogas, fumar, llevar una vida

sedentaria, vivir con prisas constantes, estar expuesto a contaminantes, entre otros. (14)

Estilo de vida saludable, comprende todos los habitos y conductas que buscan el bienestar
fisico, mental y social en el individuo. Un estilo de vida saludable es de gran importancia
ponerlo en préctica, este promociona la salud y ayuda a prevenir distintas enfermedades.
Este estilo de vida consta de consumir una dieta equilibrada, la practica de una buena

higiene personal, mantener una calidad de suefio optimo, ejercicio fisico, evitar el



consumo de alcohol y sustancias nocivas (tabaco y drogas). La salud mental es importante
priorizar también, ya que los trastornos mentales conllevan al consumo de sustancias y a
la presencia de conductas de riesgo para la salud. (16). Estilo de vida no saludable,
comprende todo lo contrario al anterior, aqui encontramos habitos como el consumo de
sustancias toxicas (alcohol, drogas), tabaquismo, el sedentarismo, salud mental
deplorable, altos niveles de estrés y la presencia de ambientes no saludables en viviendas

y trabajos. (14)

Estilo de vida en pacientes diabéticos ya que una vez que una persona recibe el
diagnostico definitivo de diabetes mellitus, es necesario realizar un cambio significativo
en sus habitos de vida para controlar la enfermedad. El paciente debe adoptar habitos y
conductas saludables con el objetivo de poder garantizar un control de la enfermedad y
futuras complicaciones. La modificacion del estilo de vida comprende la alimentacion,
ejercicios fisicos, habitos saludables y un plan terapéutico. (6) En cuanto al ejercicio fisico
lo recomendable es el aerobico, de preferencia que sea de baja intensidad y de larga
duracion, la frecuencia recomendada es de 30 — 60 min por un minimo de 5 veces a la
semana. La cual el enfoque nutricional se basa en la “Terapia medico nutricional” (TMN),
término que ha sido otorgado por diferentes sociedades internacionales encargadas del
manejo de diabetes. Este plan busca intervenir el control glucémico, aparacion y

progresion de la DM.

Los componentes que conforman el TMN son el control de peso, actividad fisica, ingesta
calorica, consistencia diaria de carbohidratos, contenido nutricional y horario de comida.
El plan de alimentacion debe individualizarse de acuerdo a los requerimientos del
paciente para cumplir las necesidades de proteinas, grasas y carbohidratos, todo esto
buscando la disminucion de peso. Segiin la American Diabetes Association, una pérdida
de peso del 3 al 5% es lo necesario para obtener un beneficio clinico(6).Por otro lado, el
abandono de sustancias nocivas y el consumo de alcohol es un hecho, el habito de fumar
aumenta las probabilidades de desarrollar enfermedades cerebrales, coronarias y
vasculares periféricas. La salud mental en ocasiones es omitida, pero este también tiene
importancia ya que influye mucho en el estilo de vida que llevara nuestro paciente. La
psicologa Azita Ojani nos dice que los pacientes con presencia de algun problema o

enfermedad mental, suelen tener una salud fisica deplorable.



Estos pacientes en su mayoria describen dietas inadecuadas, inactividad fisica, hébito
tabaquico, diabetes, obesidad, entre otros problemas de salud. Debido a esto es importante
que estos pacientes reciban ayuda psicologica y el apoyo incondicional de sus familias
para enfrentar de la mejor manera la enfermedad (17). Es por ello que el adulto mayor
diabético de acuerdo a la Asociacion Americana de Diabetes (ADA), se recomienda una
nutricién Optima y la ingesta de proteinas, la préctica de ejercicio regular incluida la
actividad aerobica y entrenamiento de resistencia. Esto se debe implementar en aquellos
adultos mayores que puedan realizarlas de manera segura dichas actividades. Para adultos
mayores con DM tipo 2 con sobrepeso y obesidad, es necesario intervenir en el estilo de
vida enfocada en cambios de la dieta y actividad fisica con una pérdida modesta del 5-
7% del peso. Para la realizacion de los ejercicios de debe tener en cuenta, la movilidad,

funcionamiento fisico y el control de factores de riesgo cardio metabolicos. (18)

Diabetes mellitus tipo 2, es una enfermedad en donde los niveles de glucosa en la sangre
esta elevado, esto se debe a una deficiencia en la secrecion de insulina de las células beta
o pude ser el caso de que el cuerpo no lo use bien, desarrollando asi la resistencia a la
insulina. (19) por otra parte, los factores de riesgo, entre los factores de riesgo tenemos la
edad avanzada, sobrepeso, obesidad, antecedentes familiares, dieta inadecuada,
dislipidemia, sedentarismo, consumo de alcohol, tabaco y diabetes gestacional. (19) es
asi que los sintomas que presenta una persona diabética son el aumento de sed, aumento
de hambre, fatiga, vision borrosa, entumecimiento en pies y manos y pérdida de peso
considerable. (19), llegando un diagnostico con la Prueba de hemoglobina glucosada, esta
indicara el nivel promedio de glucosa en la sangre en los tltimos 2-3 meses. Si el paciente
presenta un nivel de 6.5% o mas en dos pruebas separadas indica que tienen diabetes. El
nivel normal de hemoglobina glucosada en una persona se debe encontrar por o bajo de

5.7%. (20)

Por otro lado, el examen aleatorio de glucosa en la sangre, para este examen, se tomara
una muestra de sangre en una hora al azar. Si el nivel de glucosa es 200 mg/dl, nos indica
que el paciente presenta diabetes. (20) el examen de glucosa en ayunas, es el mismo
procedimiento que el anterior pero esta vez la muestra serd tomada después de una noche
de ayuno. Si el nivel de glucosa resulta menor que 1000 mg/dl es normal, entre 100 y 125
mg/dl se considera pre diabetes. En cambio, si el resultado muestra una glucosa de 126

mg/dl o mas en diferentes tomas, indica que el paciente presenta diabetes. (20)



Prueba de tolerancia a la glucosa se necesita que el paciente ayune durante la noche, luego
se suministra un liquido azucarado para posteriormente tomar el nivel de glucosa. Si el
nivel se encuentra en un valor de 200 mg/dl o mas, indica que tienen diabetes. De lo
contrario si muestra un nivel de 140 — 199 mg/dl indica que tiene prediabetes. El valor
normal para esta prueba es menor a 140 mg/dl. (20) en cuanto al tratamiento para la
diabetes consiste en una alimentacion saludable, actividad fisica y la intervencion de
ciertos medicamentos. En el caso de DM tipo 1, implica el uso de una bomba de insulina,
revision frecuente del nivel de glucosa y el conteo de hidratos de carbono. Por otra parte,
en la DM tipo 2, implica un control en el nivel de la glucosa sanguinea y el uso de

medicamentos orales, insulina o ambos. (20).

La investigacion se sustenta que se basa en la premisa de que la promocion de la salud es
mas efectiva cuando se enfoca en incrementar el bienestar de las personas, en lugar de
simplemente prevenir enfermedades, sin embargo, el modelo de promocién de la salud
de Pender incorpora estos factores en un esquema que explica como interactiian para
influir en el comportamiento de salud. Segun este modelo, los individuos son agentes
activos en la gestion de su salud y pueden ser motivados a tomar decisiones saludables a
través de intervenciones educativas y de apoyo, aunque considera influencias
interpersonales y situacionales, la teoria sigue centrandose en la responsabilidad
individual, lo que puede ser insuficiente para abordar determinantes sociales de la salud
Por lo tanto, la salud puede definirse como un estado dindmico y positivo, mas que
simplemente la ausencia de enfermedad. La promocion de la salud busca elevar el nivel
de bienestar de las personas, reconociendo la naturaleza multidimensional de los

individuos y su interaccion con el entorno en la busqueda de dicho bienestar (24)

M. METODOLOGIA.

3.1.  Tipo de investigacion.
En el presente informe de investigacion es cuantitativo por que busco solucionar los
problemas encontrados en la investigacion planteados anteriormente, asi mismo es
descriptivo porque describe los hechos en un solo momento ademas se obtuvo
informacion que ayudo en la investigacion sobre los estilos de vida de los adultos mayores
que padecen de diabetes mellitus.

3.2. Disefio de Investigacion.



El informe es no experimental porque la recopilacion de datos es mediante la numeracion
numérica ademads no se manipularon las variables de estudio, seguido se proces6 en Excel
para el ingreso de datos y luego formular las tablas y graficos y su verificacion se ara la

utilidad de programa SPSS version 25.

E— > A

Donde:
E = Estilos de vida.
A = Influencia en la diabetes mellitus tipo 2 en los adultos mayores.
3.3.  Variables, Operacionalizacion.
Variable: Estilos de vida.
Definicion Conceptual: Las personas adoptan diversas conductas y actitudes para
mantener sus mentes y cuerpos en un estado razonablemente saludable.
Definicion Operacional: La modificacion del estilo de vida comprende la alimentacion,

ejercicios fisicos, habitos saludables y un plan terapéutico.



3.4. Variables de Estudio.

Variabl | Definicion Conceptual Definicion Operacional Dimensiones Indicadores Indice Escala de | Instrumento
es medicion
Estilos | Las personas adoptan | La modificacion del estilo de | Actividad Fisica Frecuencia E
devida | diversas  conductas y | vida comprende la Nominal n
actitudes para mantener sus | alimentacion, ejercicios 1. Una vez al dia c
mentes y cuerpos en un | fisicos, habitos saludables y | Habitos Frecuencia que consumen |, ("o g u
estado  razonablemente | un plan terapéutico. Nutricionales. vegetales. 3. Tres veces al dia e
saludable. Frecuencia que consumen 4 Ocasionalmente s
alimentos, azucares. t
a
Habitos Toxicos. | Ingiere bebidas
alcohdlicas u  otras
sustancias. C
Frecuencia de fumar u
e
Estado emocional | Tiene conocimiento de la S
enfermedad. t
i
Adherencia al | Comprende las
tratamiento indicaciones medicas °
n
a
r




3.5.  Poblacion, muestra y muestreo.
En la poblacion estd conformada por 60 adultos mayores del Pueblo Joven de la
Ampliacion Lujan con diabetes milletus tipo II, tomando los criterios de inclusiéon y
exclusion por otro lado tomando en cuenta que los pacientes estén lucidos en el momento

de aplicacion del instrumento

La muestra estd conformada por la totalidad por ser una muestra pequena.
En el muestreo: Es pequeiia por los resultados y no tiene la necesidad de estimar el tamafio

de la muestra y se selecciond a toda la poblacion.

Criterios de Inclusion:
Pacientes desean de participar del estudio.
Pacientes de ambos sexos.

Pacientes que se comunican bien.

Criterios de Exclusion
Pacientes que no desearon participar del estudio.

Pacientes que tienen limitaciones fisicas.

3.6.  Técnica e instrumento de recoleccion de datos.
Se utilizo la entrevista y su instrumento se aplico el cuestionario que es validado por
jurado de expertos de los estilos de vida, asi como la influencia en la diabetes mellitus
tipo 2, de adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan el instrumento fue validad
por 3 jurados de expertos.

3.7.  Procedimiento de recoleccion de datos e informacion.
La informacién se recolecto los datos empezando con el permiso del presidente de la
asociacion de adultos mayores del pueblo Joven Ampliacion Lujan, con la finalidad de
recabar la informacion a si mismo se les hace firmar el consentimiento informado de cada
uno de los adultos mayores que voluntariamente respetando su privacidad y orientandoles
que es netamente para su investigacion.

3.8.  Técnica de procedimiento y andlisis de datos.
En cuanto a la técnica obtenida se proceso los datos mediante el programa SPSS para

poder elaborar tablas y graficos para su interpretacion y analisis de resultados para ser



presentados y tener una apreciacion clara de los resultados obtenidos a través de la

informacidn recolectada.

Consideraciones Eticas.
El principio de justicia: En el contexto de la diabetes mellitus tipo 2 y los estilos de vida
se centra en garantizar que todas las personas tengan las mismas oportunidades para

prevenir y manejar la enfermedad.

El principio de beneficencia: en cuanto al manejo de la diabetes mellitus implica un
enfoque integral y personalizado para promover estilos de vida saludables. Este enfoque
no solo mejora la calidad de vida de los pacientes, sino que también previene

complicaciones graves, asegurando un manejo eficaz y ético de la enfermedad.

El principio de no maleficencia: este principio de los estilos de vida en pacientes con
diabetes mellitus implica un enfoque integral que va mas alla de simplemente evitar dafio
en donde se requiere una educacion continua, un monitoreo adecuado, y un apoyo integral
para garantizar que las intervenciones no solo sean seguras, sino también efectivas y
sostenibles a largo plazo, ademas no solo mejora la calidad de vida de los pacientes, sino
que también previene complicaciones graves que podrian surgir de un manejo inadecuado

de la enfermedad.

Al aplicar el principio de respeto en los estilos de vida saludable, se promueve una
relacion de confianza entre el paciente y los profesionales de la salud, lo que puede
conducir a mejores resultados en el manejo de la diabetes y una mayor adherencia a los

cambios en el estilo de vida.



IV. RESULTADOS

4.1. En relacion al objetivo general:

Determinar los estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos

mayores, Pueblo Joven Ampliacién Lujan 2024
Hipotesis general:

Hi: Los estilos de vida influyen significativamente en la apariciéon de complicaciones de

salud en adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2.
H1 < 0.05 (Se acepta)
HO > 0.05 (Se acepta)

Tabla 1. Estilos de vida y su influencia con la diabetes mellitus tipo 2

Diabetes Tipo Il

. . Total
Bajo Medio Alto
. N 10 0 0 10
Bajo
% 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
Estilos de . N 2 33 11 46
. Medio
vida % 4.3% 71.7% 23.9% 100.0%
N 0 0 4 4
Alto
% 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
N 12 33 15 60
Total
% 20.0% 55.0% 25.0% 100.0%

Nota: Datos obtenidos de los instrumentos aplicados a los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2

Regresion logistica ordinal

-2 logdela Chi- _ R?
Modelo C. gl Sig.
verosimilitud cuadrado Nagelkerke
Sélo interseccion 19.21
Final 9.32 18.85 4 ,0001 0.81

Funcion de vinculo: Logit.

Notal: Resultados del procesamiento e base de datos en



De la tabla 1, se puede apreciar que, cerca del 71.7% de los adultos mayores con diabetes
mellitus tipo 2, respondieron lo siguiente, en la medida que exista un regular estilos de
vida, entonces existira un regular tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2, También se
observa que, el nivel de significancia de la regresion logistica ordinal es menor al 5%
(Sig. <0.05) el cual demuestra que, los estilos de vida influye en la diabetes mellitus tipo
2 de manera muy significativa (aceptandose la hipdtesis general), con un valor de
Nagelkerke 0.81, el cual quiere decir que, los estilos de vida influye de manera directa

en el 81% del tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2.

Por lo tanto, se concluye que, los estilos de vida si influyen significativamente en la

aparicion de complicaciones de salud en adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2.

4.2. En relacion al primer objetivo especifico:

Identificar los estilos de vida de los pacientes adultos mayores, pertenecientes al

Pueblo Joven Ampliacion Lujan durante el afio 2024.

Tabla 2. Estilos de vida y de los pacientes adultos mayores

Nivel Actividad Fisica H_at_ntos Habitos téxicos Estado emocional
nutricionales
Fi % Fi % Fi % Fi %
Bajo 12 20% 9 15% 15 25% 13 22%
Medio 29 48% 36 60% 31 52% 35 58%
0,

Alto 19 32% 15 25% 14 23% 12 20%
Total 60 100% 60 100% 60 100% 60 100%

Nota: Datos obtenidos de los instrumentos aplicados a los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2

En la tabla y figura 2, se observa que los estilos de vida relacionados a pacientes con
diabetes mellitus tipo 2 son la actividad fisica, los habitos nutricionales, habitos toxicos
y el estado emocional, el cual se refleja que cerca del 48% de los pacientes
regularmente frecuentar tener actividad fisica, el 60% de los pacientes adultos mayores
cumplen regularmente con sus habitos nutricionales, asi como el 52% de ellos tienen
habitos téxicos y finalmente el 58% de ellos manejan regularmente sus estados

emocionales.



4.3. En relacion al segundo objetivo especifico:

Identificar el nivel de diabetes mellitus tipo 2 en los adultos mayores, Pueblo Joven
Ampliacion Lujan 2024.

Tabla 3. Nivel de diabetes mellitus tipo 2, en los pacientes adultos mayores

Diabetes mellitus tipo 2

Nivel
Fi %
Bajo 9 15%
Medio 41 68%
Alto 10 17%
Total 60 100%

Nota: Datos obtenidos de los instrumentos aplicados a los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2

De la tabla 3 se observa que, el nivel de diabetes mellitus tipo 2 que existen en los
pacientes es regular representado por el 68% de los pacientes y solo el 17% de ellos es

alto, solo el 15% de ellos presentan nivel bajo de diabetes del mencionado tipo.

En relacion al tercer objetivo especifico:

Identificar los estilos de vida que se relacionan a los habitos nutricionales de los

adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024.

Tabla 4. Estilos de vida en los pacientes adultos mayores

Actividad Habitos Estado

Fisica téxicos emocional
Habitos X2 (Ji cuadrado) 8.45 6.45 15.42
nutricionales  p 0.000 0.061 0.001

Nota: Datos obtenidos de los instrumentos aplicados a los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2

De latabla 4 se observa que, los estilos de vida que relacionan a los habitos nutricionales
son la actividad fisica en los pacientes y el estado emocional con un valor significativo
de 0.000 y 0.001 (p<0.05) respectivamente



4.4. En relacion al cuarto objetivo especifico:

Conocer los patrones saludables de un paciente diabético que debe de cefiirse en su

calidad de vida de los adultos mayores Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024.

Tabla 5. Patrones saludables en los pacientes adultos mayores

Alimentos ricos
en azucares

X2 (Ji cuadrado) 3.61 8.12 3.22

Consumo de vegetales Actividad fisica

P 0.001 0.073 0.0025

Nota: Datos obtenidos de los instrumentos aplicados a los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2

De la tabla 5 se observa que, loa patrones saludables son el consumo de vegetales con
valor significante de 0.001 y la actividad fisica en 0.025 de valor significante que debe
cefiirse en su calidad de vida de los adultos mayores pueblo joven ampliacion lujan
2024.



DISCUSION.

En el objetivo general determinar los estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus
tipo 2, de adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024 en la tabla 1, se puede
apreciar que, el 71.7% de los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2, respondieron
lo siguiente, en la medida que exista un regular estilos de vida, entonces existira un regular
tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2, También se observa que, el nivel de
significancia de la regresion logistica ordinal es menor al 5% (Sig. < 0.05) el cual
demuestra que, los estilos de vida influye en la diabetes mellitus tipo 2 de manera muy
significativa (aceptandose la hipotesis general), con un valor de Nagelkerke 0.81, el cual
quiere decir que, los estilos de vida influye de manera directa en el 81% del tratamiento
de la diabetes mellitus tipo 2, se asemejan con los estudios de Guaman E, Cedefio V, ¢
tal (2023) Ecuador en su estudio de “Estilo de vida y su influencia en el control glucémico
de pacientes diabéticos tipo 2 atendidos en un hospital publico de Ecuador” con la
finalidad de valorar el estilo de vida y su influencia en el control glucémico de pacientes
con DM tipo 2 del Hospital Dr. Rafael Rodriguez Zambrano de Manta-Ecuador. Estudio
de tipo descriptivo y de corte transversal conformada por una muestra de 46 usuarios.
llego a los resultados que el 54,3%, tenian habitos de vida poco saludables, mientras que
el 41,3% mantenian un estilo de vida desfavorable, y solo el 4,3% seguia un estilo de vida
favorable. Respecto a los niveles de glucosa en sangre, se encontrd que el 89,13% de los
pacientes presentaban valores superiores a los recomendados, que oscilaban entre 70 y
305 mg/dL. Sin embargo, la mitad de los pacientes con habitos de vida poco saludables
mostraron niveles de glucosa en sangre por encima de las recomendaciones, este hallazgo
no demostré significancia estadistica. Llego a concluir que la mayoria de los pacientes
estudiados llevaban un estilo de vida inadecuado, lo que se reflejaba en niveles elevados
de glucosa en sangre, aumentando asi su riesgo de enfrentar complicaciones asociadas

con la enfermedad. (8).

Por otro lado, en el primer objetivo especifico de identificar los estilos de vida de los
pacientes adultos mayores, pertenecientes al Pueblo Joven Ampliacién Lujan durante el
afio 2024, se observa que los estilos de vida relacionados a pacientes con diabetes mellitus
tipo 2 son la actividad fisica, los habitos nutricionales, habitos toxicos y el estado

emocional, el cual se refleja que el 48% de los pacientes regularmente frecuentar tener



actividad fisica, el 60% de los pacientes adultos mayores cumplen regularmente con sus
habitos nutricionales, asi como el 52% de ellos tienen habitos toxicos y finalmente el 58%
de ellos manejan regularmente sus estados emocionales, datos similares encontramos en
Velazco M, Mallma A, (2021) Lima en su estudio “Estilo de vida en adultos mayores con
diabetes mellitus tipo II en un conjunto habitacional en Lima” con el objetivo de
determinar el estilo de vida que llevan los adultos mayores con DM tipo 2 en un conjunto
habitacional en Lima. Estudio con enfoque de tipo cuantitativo y con disefio
metodoldgico correlacional transversa conformada por una muestra de 82 participantes.
Se descubrid que las participantes de sexo femenino representaban el 57,3% y los de sexo
masculino el 42,7% del total de participantes, la edad de los participantes oscil6 entre los
64 y los 86 anos, con una edad promedio de 73,5 afios, en cuanto al estilo de vida de los
adultos mayores, se observo que predominaba el estilo de vida poco saludable en un 75%,
seguido del no saludable en un 20,7% y el saludable en un 3,7%. Al analizar las diferentes
dimensiones del estilo de vida, se encontrd que en nutriciéon predominaba el estilo de vida
poco saludable en un 58,5%, en actividad fisica el estilo de vida saludable en un 40,2%,
en consumo de tabaco el estilo de vida no saludable en un 78%, en consumo de alcohol
el estilo de vida no saludable en un 72%, en informacion sobre diabetes el estilo de vida
no saludable en un 46,3%, en emociones el estilo de vida no saludable en un 62,2% 'y,
finalmente, en adherencia terapéutica el estilo de vida saludable en un 65%. En
conclusion, en lo que respecta al estilo de vida de los adultos mayores, predomino el estilo

de vida poco saludable, seguido del no saludable y, en menor medida, el saludable. (11)

En el segundo objetivo especifico de identificar el nivel de diabetes mellitus tipo 2 en los
adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024, se observa que, el nivel de
diabetes mellitus tipo 2 que existen en los pacientes es regular representado por el 68%
de los pacientes y solo el 17% de ellos es alto, solo el 15% de ellos presentan nivel bajo
de diabetes del mencionado tipo, datos que se relacionan con la investigacion de Sanchez
N, (2023) Ferrefiafe en su estudio “Estilos de vida en adultos mayores con diabetes
mellitus Tipo II del Hospital Referencial de Ferrefiafe” con la finalidad de determinar los
estilos de vida en adultos mayores con DM tipo 2 del Hospital Referencial Ferrenafe, de
estudio de tipo cuantitativo con disefio no experimental y transversal, conformada por una
muestra de 50 pacientes que asisten al programa del adulto mayor. Obtuvo como

resultados revelaron que los adultos mayores muestran principalmente habitos



nutricionales poco saludables, con un alto porcentaje del 82%, mientras que solo un 18%
adopta estilos de vida saludables, es asi que esta discrepancia sugiere que el
mantenimiento de estilos de vida saludables esta entre los porcentajes mas bajos. Esto
subraya la importancia de mantener habitos de vida adecuados, ya que contribuyen al

control de enfermedades degenerativas como esta. (12).

En el tercer objetivo especifico: Identificar los estilos de vida que se relacionan a los
habitos nutricionales de los adultos mayores, Pueblo Joven Ampliaciéon Lujan 2024.se
observa que, los estilos de vida que relacionan a los habitos nutricionales son la actividad
fisica en los pacientes y el estado emocional con un valor significativo de 0.000 y 0.001
(p<0.05) respectivamente, datos similares se relacionan con el estudio de Sanchez. N,
(2022) Ferrefiafe en su estudio “Estilos de vida en adultos mayores con diabetes mellitus
tipo II del hospital referencial de Ferrenafe” determinar los estilos de vida en adultos
mayores con diabetes mellitus tipo II, de tipo cuantitativa con disefio no experimental y
trasversal conformada por una muestra de 50 pacientes que asistieron al programa adulto
mayor, obtuvo como resultados que el 82% de los adultos mayores presenta habitos
nutricionales no saludables, mientras que solo el 18% sigue estilos de vida saludables.
Llego a la conclusion, que la prevalencia de estilos de vida saludables es extremadamente
baja, lo cual es crucial de abordar, ya que mantener un estilo de vida adecuado ayuda

significativamente a controlar esta enfermedad degenerativa (16)

Cuarto objetivo especifico: Conocer los patrones saludables de un paciente diabético que
debe de ceiiirse en su calidad de vida de los adultos mayores Pueblo Joven Ampliacion
Lujan 2024. sé que, los patrones saludables son el consumo de vegetales con valor
significante de 0.001 y la actividad fisica en 0.025 de valor significante que debe cefiirse
en su calidad de vida de los adultos mayores pueblo joven ampliacion lujan 2024, datos
que se asemejan con los estudios de Campos L, Gil B, (2021) Chiclayo en su estudio
“Estilos de vida de las personas que padecen Diabetes tipo 2 que se atienden en un centro
de salud. Chiclayo, 2021” con la finalidad de comprender y analizar los estilos de vida de
las personas con DM tipo 2 que se atienden en el centro de salud Cruz de la Esperanza,
con estudio de tipo cualitativo con enfoque en estudios de casos, conformado por una
muestra de 10 mujeres entre 45 y 70 afos. Al analizar los resultados finales, se observa
que las personas diagnosticadas con diabetes previamente mostraban una inclinacion

hacia el consumo de alimentos altos en grasas saturadas, azlcares y carbohidratos,



ademas de mantener un estilo de vida sedentario. Sin embargo, tras recibir el diagnostico,
adoptan habitos mas saludables, como una dieta baja en glucosa y la practica regular de
actividad fisica como parte de su tratamiento. Ademas, abandonan comportamientos
nocivos y encuentran en la fe una guia para llevar una vida mas ordenada. Se enfocan
también en cultivar relaciones afectivas positivas, participan en actividades recreativas y

dan importancia al cuidado de su piel. (13)



V. CONCLUSIONES.

El 71.7% de los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2, respondieron lo siguiente,
en la medida que exista un regular estilo de vida, entonces existira un regular tratamiento

de la diabetes mellitus tipo 2.

Por otro lado, el 48% de los pacientes regularmente frecuentan tener actividad fisica, asi
mismo el 60% de los pacientes adultos mayores cumplen regularmente con sus habitos

nutricionales.

A demas el 52% de ellos tienen habitos toxicos y finalmente el 58% de ellos manejan
regularmente sus estados emocionales, ademas el 68% de los pacientes y solo el 17% de

ellos es alto, solo el 15% de ellos presentan nivel bajo de diabetes tipo 2.

Los estilos de vida que relacionan a los habitos nutricionales son la actividad fisica en los
pacientes y el estado emocional con un valor significativo de 0.000 y 0.001 (p<0.05)

respectivamente.



VI. RECOMENDACIONES.

A Gerente Regional de Salud Lambayeque que gestione presupuesto y tener para contratar
mas recurso humano y enviar a los establecimientos de salud para atender a la poblacion

adulta mayor y brindar la atencion integral de salud y asi evitar complicaciones futuras.

A la gerente del establecimiento de salud a priorizar la atenciéon de salud en el Pueblo
Joven Ampliacidon Lujan y proveer un equipo de profesionales para que asistan y atiendan

a dicha poblacion adulta mayor del asentamiento humano.

Por otro lado, al servicio de enfermeria a realizar coordinaciones para poder llevar charlas
educativas sobre los estilos de vida saludable a toda la poblacion del asentamiento

humano.

A la Universidad Particular de Chiclayo a realizar mas estudio de investigacion sobre
estos temas tan importantes y asi mejorar los estilos de vida saludable a esta poblacion

adulta mayor.
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Anexo 1

B T DNIL............... A través del presente documento
expreso mi voluntad de participar en la investigacion titulada: “Estilos de vida y su
influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion
Lujan 2024”. Habiendo sido informada del propdsito de la misma, asi como de los
objetivos y teniendo la confianza plena de que por la informacion que se vierte en el
instrumento sera solo y exclusivamente para fines de la investigacion en mencion,
ademas confio en que la investigacion utilizard adecuadamente dicha informacion
asegurandome la maxima confidencialidad.

En seiial de conformidad asiento mi firma.

Chiclayo, 25 de Abril del 2024

Nombres y Apellidos

DNI:
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Cuestionario:

“Estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos mayores, Pueblo

Joven Ampliacion Lujan 2024
PRESENTACION

Estimada Sra. Este cuestionario es parte de una investigacion, donde el objetivo es
Determinar los estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos
mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024” la informacion que nos proporcione no
sera usada para otros fines que no sea nuestro objetivo en nuestro trabajo de investigacion,

€s una encuesta anonima.

INSTRUCCIONES.
1. Sexo: Femenino.................... ( )Masculino..................... ( ).
2. Edad: Mas de 60 afos............. ().
3. ¢Tiene algin familiar que padece de diabetes?
Madre.
Padre.
Abuelo (a)
No tiene.

4. ;Se realiza Usted control Glicémico?
Si.
No.
5. ¢Qué tratamiento recibe para la diabetes?
Hipoglucemiantes orales.
Insulina.
Dieta Saludable.



10.

11.

12.

13.

¢Ha recibido informacion sobre la diabetes mellitus y el desarrollo de
complicaciones de salud?

Si.

No.

¢Conque frecuencia consume vegetales?

1 vez al dia.

2 veces al dia.

3 veces al dia.

Nunca.

¢ Con que frecuencia consume alimentos ricos en azucares?
1 vez al dia.

2 veces al dia.

3 veces al dia.

Nunca.

¢Con que frecuencia realiza actividad fisica?
Una vez por semana.

Dos a tres veces por semana.
Ocasionalmente.

Nunca.

¢Con que frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas u otras sustancias?
Una vez por semana.

Dos a tres veces por semana.
Ocasionalmente.

Nunca.

¢Con que frecuencia fuma?

Una vez por semana.

Cuatro veces por semana.

Ocasionalmente.

Nunca.

¢Padece de problemas de la vista?

Si.

No.

¢ Padece de enfermedad renal?

Si.



No.
14. ; Padece frecuentemente de elevados niveles de glicemia (azucares)?.
Sii.
No
15. ¢Ha padecido de ulceras en los pies?
Sii.
No.



VALIDEZ DE CONTENIDO

Chiclayo, 21 de junio del 2024

Me dirijo a ustedes respetuosamente, con la finalidad de solicitar su amable
colaboracién como experta(o), para la validez del contenido a un instrumento de
recoleccién de datos de tipo: cuestionario. El mismo sera utilizado en el trabajo especial
de grado titulado: “ESTILOS DE VIDA Y SU INFLUENCIA EN LA DIABETES MELLITUS TIPO
2, DE ADULTOS MAYORES, PUEBLO JOVEN AMPLIACION LUJAN 2024”.
OBJETIVO GENERAL:
Determinar los estilos de vida y su influencia en la diabetes mellitus tipo 2, de adultos
mayores, Pueblo Joven Ampliacién Lujan 2024”
OBJETIVOS ESPECIFICOS:
e Describir las complicaciones del inadecuado estilos de vida de los pacientes con
diabetes mellitus tipo 2 de los adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacién Lujan
2024.
e |dentificar los estilos de vida que se relacionan a los habitos nutricionales de los
adultos mayores, Pueblo Joven Ampliacion Lujan 2024.
e Conocer los patrones saludables de un paciente diabético que debe de ceiiirse
en su calidad de vida de los adultos mayores Pueblo Joven Ampliacién Lujan

2024.



De igual forma, agradeceré sus aportes en cuanto la evaluacién del presente
instrumento, motivado a que el mismo ayudara significativamente a garantizar la calidad
del levantamiento de informe adecuada para este trabajo de investigacion.

Agradecida de antemano su valiosa colaboracion.

e Ver;z-.z TR
o o VR LICENCIADA EN ENFEAMERIA
¥ CER: 72785

Nombre y Apellidos Del Validador Nombre Y Apellidos Del Validador

Nombre y Apellidos Del Validador



Anexo N° XXXX : Base de datos

DIABETES

12

10

13

10
11

12

14
11
12
13
12
11

P15

P14

P13

P12

ESTILOS DE VIDA

22

18
24
21

14
18
20

13
16
18
15
19
19
16
20

18
19
18
17
12
16
20
20

17
19

D3

10

11

10
10

10

P11

P10

P5 | P6 | P7 | P8 | D2 | P9

P2 | P3 | P4 | D1

P1

Observ.

10
11
12
13

14
15

16
17

18
19
20
21

22
23
24
25
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10
12
14

11

15

20

15
14
21

19
13

11

53
54
55
56
57
58
59
60







