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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo determinar los factores de
riesgo que se relacionan con el estado de nutricion de la poblacién
adulta en el centro poblado Pacherrez- Pucald 2023. En cuanto a la
metodologia, se trata de un estudio transversal, correlacional, con una
muestra de 114 adultos. Los resultados muestran que Las edades
fueron de 19 a 59 afos, predominando el género femenino. La mayor
parte tenia como estado civil casado. La mayor proporcidon habia
terminado la secundaria completa. Predominan los ingresos inferiores
a los mil soles. El 45% tuvo dificultades econdmicas. El estado
nutricional segun el IMC que predominé el esta normal (42%), seguido
por quienes presentaron sobrepeso y obesidad (58%). De acuerdo con
el Perimetro abdominal, el 38% presentd un riesgo muy alto, el 29%
un riesgo alto y el 33% un riesgo bajo. Los factores de riesgo presentes
en los adultos de manera general fue que el 47.8% presentd factores
inadecuados. Concluyendo, se encontrd asociacidon estadisticamente
significativa (p- valor <.05) entre los factores de riesgo y el estado

nutricional de la poblacién adulta del centro poblado Pacherrez- Pucala.
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Palabras Clave: factores de riesgo, estado de nutricion, poblacion

adulta

ABSTRACT

The objective of this study was to determine the risk factors that are
related to the nutritional status of the adult population in the Pacherrez-
Pucald 2023 population center. Regarding the methodology, it is a
cross-sectional, correlational study, with a sample of 114 adults. The
results show that the ages were from 19 to 59 years, with the female
gender predominating. Most of them had married marital status. The
largest proportion had completed secondary school. Income of less than
a thousand soles predominates. 45% had economic difficulties. The
nutritional status according to the BMI was predominantly normal
(42%), followed by those who were overweight and obese (58%).
According to the abdominal perimeter, 38% presented a very high risk,
29% a high risk and 33% a low risk. The risk factors present in adults
in general were that 47.8% presented inadequate factors. Concluding,
a statistically significant association was found (p-value <.05) between
the risk factors and the nutritional status of the adult population of the

Pacherrez-Pucala population center.

Keywords: risk factors, nutritional status, adult population
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I. INTRODUCCION
A nivel mundial, el paralelismo entre el incremento de la proporcion de
poblacién que vive en zonas urbanas con el incremento del IMC ha
llevado a una vision ampliamente difundida de que es la urbanizacion
uno de los principales impulsores del incremento global de la obesidad,
debido a que la dieta y el estilo de vida en las ciudades pueden conducir
a esta. (1) Sin embargo, el estudio sistematico de cémo es que el IMC
esta cambiando con el tiempo en las areas rurales ofrece un panorama

diferente al que se le debe la atencion necesaria.

Asi, estudios realizados en 190 paises concluyé que mas del 55% del
aumento global en el IMC promedio entre estas fechas, y mas del 80%
en algunas regiones de ingresos bajos y medios, se debid a incrementos

en el IMC en areas rurales. (2)

Los mismos autores sefialan que el IMC estaria aumentando al mismo
ritmo o mas rapido en las zonas rurales que en las ciudades de las
regiones de ingresos bajos y medios; lo cual ha ocasionado un cierre,
e incluso una reversion, de la brecha en el IMC de las areas urbanas y

rurales en estos paises, especialmente en las mujeres. (2)

Se explica que, anteriormente, el IMC era mas bajo en las areas rurales
de los paises de bajos y medianos ingresos que en las ciudades, debido
a factores como el mayor gasto de energia en el trabajo diario,
principalmente de naturaleza agricola, asi como en las actividades
domésticas, como la recoleccién de lefia y agua; ademas porque los
menores ingresos en las zonas rurales restringen el consumo de

alimentos (3).



Sin embargo, actualmente, la agricultura estd cada vez mas
mecanizada, los automoviles se utilizan para el transporte rural, se
mejora la infraestructura vial, y los trabajos administrativos y de
servicios se han vuelto mas comunes en las zonas rurales; ademas,
algunas tareas domésticas ya no son necesarias, por ejemplo, porque
las viviendas tienen conexidon de agua vy utilizan combustibles

comerciales (4).

Ademas, el consumo de carbohidratos procesados puede haber
aumentado de manera desproporcionada en las areas rurales, donde
dichos alimentos se han vuelto mas disponibles a través de empresas
nacionales y transnacionales (5). Estos cambios han sido denominados
“urbanizacion de la vida rural” por algunos investigadores (6), habiendo

contribuido a un aumento mayor del IMC rural.

En particular, en zonas del este y sureste de Asia, asi como América
Latina y el Caribe, los hombres en areas rurales y urbanas
experimentaron un aumento similar del IMC y, por tanto, este proceso

no es tan acusado (2).

De hecho, al examinar uno de los estudios transversales de mayor
alcance en el Perd, se tiene que no ser pobre y vivir en zonas urbanas
fueron los principales factores asociados a la malnutricion por exceso
en adultos de quince a mas afos, siendo, por ende, mayor la
prevalencia de sobrepeso en Lima y en la region de la costa, que en

zonas de la selva o la regidén andina (7).

Otros estudios en poblaciones mas focalizadas de adultos han hallado

que la malnutricion se ha relacionado con diferencias significativas en



los parametros fisio- antropométricos, mas no segun el lugar de

procedencia (8).

Estudios actualizados especificamente orientados a examinar como los
cambios en el desarrollo de las areas rurales costeras van conformando
nuevos factores de riesgo que surgen, por ejemplo, en centros poblados
menores, son escasos. Por ello, se propone investigar lo siguiente:
¢Cuadles son los factores de riesgo que se relacionan con el estado de
nutricion de la poblacion adulta en el centro poblado Pacherrez- Pucala
20237

Las tendencias globales exponen la necesidad urgente de un enfoque
integrado para la nutricion rural. El fendmeno de “urbanizacién de la

III

vida rural” puede darse con mas velocidad en las areas costeras
peruanas, que tienen una mayor rapidez de los procesos de
urbanizacién, teniendo confluencia con otros fendmenos como la poca
capacidad financiera de algunas familias, siendo urgente examinar la
manera en que estos potenciales procesos van teniendo lugar y cuales
son los factores que, en estos contextos rurales, se asocian con el

estado nutricional de los adultos actualmente.

Partiendo de que una desventaja de la desnutricién rural en paises de
ingresos medios y bajos, como era la poca capacidad de acceso a
alimentos hace unos afos; esta va siendo reemplazada por un
problema de malnutricion mas general que implica un cambio hacia el
exceso de consumo de calorias de baja calidad (2). Estudios que incidan
sobre esta problematica pueden fundamentar los programas para
mejorar el acceso financiero y fisico a alimentos saludables en dichas

poblaciones.



Por ello, el principal propdsito del presente estudio es: determinar los
factores de riesgo que se relacionan con el estado de nutricion de la
poblacién adulta en el centro poblado Pacherrez- Pucald 2023. Con los

objetivos especificos de:

Caracterizar socio-demograficamente a los adultos del centro poblado

Pacherrez- Pucala 2023.

Diagnosticar el estado nutricional de los adultos del centro poblado

Pacherrez- Pucala 2023.

Identificar los factores de riesgo presentes en los adultos del centro

poblado Pacherrez- Pucald 2023.



IT1.

DESARROLLO
Marco Tedrico
Un factor de riesgo es una condicidn, comportamiento, estilo de vida o
situacidon que aumenta el riesgo de enfermedad. Un peligro para la
salud se refiere a la posibilidad o probabilidad de que algo dafie o afecte
su salud. "Riesgo" no significa que algo malo vaya a pasar. Es solo una
de las posibilidades. Algunas caracteristicas (llamadas factores de
riesgo) pueden influir en si tiene un riesgo alto o bajo de desarrollar un
problema de salud. La ocurrencia de pérdidas es incierta, determinada
por eventos y causalidad. Pueden identificarse y caracterizarse vy
siempre se dividen en 2 categorias generales personales y ambientales.
(9)
Los factores sociodemograficos presentes en la poblacion estudiada
como edad, sexo, nivel educativo, estado civil, ocupacién y procedencia
son propios de cada sociedad y forman los puntos caracteristicos que

conforman la identidad de cada poblacién.

Referente a la edad real de una persona se expresa en afos, esta edad
significa que el individuo se encuentra en una determinada etapa de
desarrollo, también afecta su modo de existencia, pensamiento,
comportamiento y expresion e indica el nivel de desarrollo personal

segun la edad cronolégica. (10)

El grupo de edad de 18 a 59 anos puede ser mas fragil las personas en
este grupo de edad tienen mas responsabilidades en el trabajo y estan
mas involucradas en otras actividades, descuidando asi su estilo de
vida. Debido a sus responsabilidades laborales, estas personas ayunan,
solo usan estimulantes como café, té y medicamentos de venta libre
para ayudarlos a mantenerse despiertos en la vida y el trabajo, lo que

hace que su salud decaiga y sean propensos a enfermedades cronicas.
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En cuanto al sexo, es el proceso de determinacion y diferenciacion del
sexo es el primer paso en la construccién sexual, dicho proceso de
diferenciacion y determinacién del sexo comienza antes del nacimiento.
El conjunto de caracteristicas bioldgicas que separa a los machos de las
hembras trae un nuevo ser al mundo. En cada etapa del desarrollo
humano es innato y diferente. Los cromosomas sexuales se combinan

en el momento de la fecundacién. (11)

En términos de nivel educativo, se considera el nivel mas alto de
educacion completado o en curso. Los modelos utilizados son:
Elemental: incluye analfabetos, alfabetizados y educacion basica.
Secundaria: incluye personas con educacion secundaria.
Profesionales: Incluye personas con titulos universitarios profesionales.
Técnico: considere a alguien que haya asistido a una escuela o escuela

técnica superior. (11)

Sobre el estado civil, la ciudadania se refiere al estado actual
de la relacion de una persona con otra persona para formar relaciones
legalmente reconocidas sin parientes, formar instituciones
familiares y adquirir derechos y obligaciones al respecto. Puede
ser soltero, puede ser casado, puede ser conviviente, puede ser

divorciado, conviviente, viudo o divorciado. (12)

Referente a la ocupacion, una persona puede ser: Empleador, quien es
titular o director en la explotacién de una empresa, negocio o profesion
y tiene trabajadores remunerados a su cargo. Empleado, es el
trabajador que se desempeia de preferencia en actividades de indole
no manual, presta sus servicios a un empleador publico o privado, y

que percibe, generalmente, una remuneracion mensual (sueldo).
6



Obrero, se denomina asi, al trabajador que desempefa actividades de
caracter manual, que trabaja para un empleador publico o privado, y
gue percibe, generalmente, una remuneracion semanal (salario).
Trabajador independiente: Es aquella persona que trabaja en forma
individual o asociada, explotando una empresa, negocio o profesion, y
que no tiene trabajadores remunerados a su cargo. Trabajador del
hogar: Es la persona que presta servicios en una vivienda particular y
recibe una remuneracidn mensual por sus servicios, y generalmente

recibe alimentos. (12)

En cuanto a la ocupacion, una persona puede ser: un empleador, al que
posee o administra un negocio, negocio o profesion que emplea y
compensa a trabajadores dependientes. Un empleado es un trabajador
que se dedica principalmente a la actividad no fisica, presta servicios a
un empleador publico o privado y generalmente recibe una
remuneracion mensual (salario). Empleado, es un término para los
empleados que trabajan activamente para un empleador publico o
privado y generalmente reciben un salario semanal (salario). Personal
independiente: la persona que trabaja individualmente o en una
empresa, realiza una actividad comercial, una empresa o una profesion
y no retribuye a los trabajadores a su cargo. Trabajadora del hogar:
persona que presta servicios en su propia casa por un pago mensual.
(13)

Con referencia a la definicion de urbano en el censo final da diferentes
resultados, desde pequenas localidades, capitales de regiones menos
pobladas (consideradas ciudades por ser centros administrativos),
hasta capitales de regiones con mas de cien mil habitantes. Un area

rural es un area sin 100 viviendas colindantes o menos, es decir, que



no es una capital de distrito, o con mas de 100 viviendas dispersas, sin
formar nucleos o barrios. (13)

La alimentacidon como una serie de acciones que se inician desde el
cultivo de los alimentos es un indicador muy importante porque
interviene directamente en la salud de las personas ya sea en cuanto a
la calidad, asi como a la cantidad de la alimentacion, contribuyendo a
mejorar el estado de salud con una dieta adecuada. alimentos,
explicando el consumo de ciertos alimentos y bebidas y hacer un
seguimiento de la proporcidon de alimentos y calorias consumidas. Una
ingesta balanceada de alimentos ayuda a reducir el riesgo
cardiovascular al minimizar el colesterol, la presién arterial y el

sobrepeso y obesidad. (14)

Existen ciertos alimentos que pueden constituirse en riesgo para la
salud como los acidos grasos trans se encuentran de forma natural o
artificial en ciertos alimentos y productos, estas sustancias de origen
natural no son dafiinas para la salud, se encuentran en cantidades muy
pequenas en alimentos como la leche y la carne de vaca o cabra.

Por otro lado, los acidos grasos trans producidos por procesos
industriales estan vinculados a problemas de salud. se encuentran en
aceites hidrogenados, margarinas y son de uso comun en los siguientes
productos: bizcochos dulces, golosinas  de chocolate, alfajores,
budines, masas preparadas (para tortas y empanadas), chantilly y

margarinas en reposteria (tortas y cupcakes para ejemplo). (14)

El "colesterol malo" (LDL) que es causado por las grasas
saturadas puede provocar enfermedades cardiacas, ACV, ataques
cardiacos y un mayor riesgo de diabetes. Los alimentos de origen
animal suelen tener un alto contenido de grasas saturadas que contiene

en todos los productos como carne (no el pescado),
8



grasas animales, aceites de coco y palma, productos lacteos enteros
(incluidos el queso, la mantequilla y la nata). Atestado. Estos incluyen
postres, galletas, salchichas y pasteles recién horneados. Si bien es
posible que tenga buena salud fisica y mental, es posible que su
colesterol no lo sea porque su riesgo de desarrollar enfermedad

cardiovascular sigue siendo alto. (15)

Azucar comuUnmente utilizado en empaques y confiteria, es conocido
por varios nombres como azUcar, azucar invertido, melaza, miel, jarabe
de maiz, jarabe de maiz alto en fructosa, sacarosa, fructosa y glucosa.
Consistentemente presente en jugos y bebidas, algunos productos
lacteos, alfajores, galletas, postres, barras de granola, cereales para el
desayuno, helados, etc. El consumo en exceso de estos azlcares
aumenta la probabilidad de tener sobrepeso y obesidad, lo que a su vez
aumenta la probabilidad de padecer enfermedades cardiovasculares y

ciertos tipos de cancer. (15)

Los productos ultra procesados hace referencia a una gama de
productos que se empaquetan y venden o que estan listos para usar
con una preparacion minima. Ejemplos de tales productos incluyen
Nuggets de pollo, hamburguesas, polvos para purés de frutas, sopas,
postres o pasteles, galletas, alfajores, postres lacteos, jugos de frutas
y bebidas dulces, cereales para el desayuno, barras de granola y
similares. Desde un punto de vista nutricional, estos productos suelen
tener un alto contenido de grasa, azucar, sal y calorias, y el exceso
puede tener efectos negativos para la salud. Asi, evidencia reciente ha
demostrado que las dietas ricas en estos productos se asocian con una

variedad de enfermedades no transmisibles y factores de riesgo



cardiovascular, como diabetes, hipertension, sobrepeso y obesidad, y

cancer de mama en mujeres. (16)

El consumo de las verduras y frutas proporcionan la fibra, los minerales
y las vitaminas que el organismo necesita para funcionar, asi como
varios antioxidantes y otros efectos protectores. También genera muy
poco calor y es muy voluminoso. No comerlos conduce a una dieta poco
saludable y alta en calorias que a menudo aumenta el riesgo de

obesidad, enfermedades cardiovasculares y mortalidad. (16)

Otro de los factores es la nutricidn, este es el proceso por el cual el
organismo utiliza los alimentos (nutrientes) para mantener un buen
control y estructuras de areas afectadas. Para ello se llevan a cabo
diversas funciones como ingesta, asimilacién y transformacién de los
alimentos para que el organismo pueda integrar los nutrientes para su
mantenimiento, crecimiento y un adecuado funcionamiento. Una
nutricion adecuada se basa en ingerir una variedad de alimentos, hacer
un seguimiento de alimentos con las debidas proporciones en cuanto al
aporte energético y de nutrientes. Consumir una dieta equilibrada

reduce el colesterol, la presion arterial, el peso y otros riesgos. (17)

La dimension habitos nocivos se refiere a al consumo de alcohol de
alcohol ya que es un problema que predispone a la hipertension arterial
como se muestra al tomar mas de 2 bebidas al dia se asocia con
hipertension arterial (HTA). En los ultimos afios evidencian que aun en
dosis bajas puede tener efectos perjudiciales para la salud. En cuanto
al tabaco, se sabe que contiene nicotina. El tabaco eleva
peligrosamente la presidn arterial, segun un estudio Incluso 30 minutos

después de la ingestién. El tabaco es cientificamente inaceptable

10



porque su uso a largo plazo puede afectar la presidon arterial y otros

trastornes de la salud. (17)

Sobre la situacion laboral. se puede definir como las necesidades fisicas
y mentales para los trabajadores en el transcurso del dia para brindar
un trabajo y muchas veces la salud se ve afectada lo que repercute no

solo en la salud sino también en la calidad de su trabajo. (18)

Referente a la actividad o movimiento fisicos que causa gasto
energético, por hacer ejercicio o realizar ciertas actividades, como jugar
y viajar se consume glucosa, ademas ayuda a estimular los musculos,
haciendo que se transporte glucosa al interior teniendo el mismo efecto
que la insulina, éstos pueden ocurrir durante el ejercicio de 30 a 60
minutos y puede durar de 12 a 24 horas después de la actividad fisica.

Se recomienda un ejercicio minimo de 30 a 60 minutos. (19)

Datos y hallazgos mas importantes y relevantes.
A nivel internacional se encontraron los siguientes estudios que se

indican a continuacion.

Vega, Moreno, Lascano (20) su trabajo tuvo como objetivo aclarar las
relaciones antropomeétricas entre el estado nutricional en pacientes
adultos atendidos en areas rurales. Ecuador 2022. Se realizd una
busqueda bibliografica descriptiva mediante una blsqueda bibliografica
actualizada. El grupo objetivo fueron 330 pacientes adultos atendidos
por equipos médicos en las provincias de Salitre, Tulane y Milagro. Los
resultados revelaron el 34,24 % de los participantes del estudio tenian
sobrepeso, seguido del 24,24 % de obesidad y el 20,91 % de peso
normal. Las mujeres estaban en un numero mayor. concluyeron que

era posible la ejecucién de capacitaciones.
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Londofio, Calvo, Restrepo (21), realizaron un estudio con el propdsito
de evaluar factores relacionados con el estado nutricional de mujeres
lactantes en la provincia de Antioquia 2019, mediante un estudio
transversal analitico, con una muestra de 102 madres lactantes
residentes en la provincia de Antioquia. Los resultados muestran que
se encontrd una asociacion positiva entre el grupo de edad, la
prevalencia de obesidad posparto y el nivel socioecondmico. Varios
analisis de correspondencia clasificaron a las mujeres en tres grupos.
Mujeres con mejor estatus socioecondmico y nutricional. Personas con
vulnerabilidad socioecondmica por carencias y desnutricion. y aquellos
con mayor vulnerabilidad socioecondmica y obesidad. Concluyeron que
las mujeres eligen la lactancia materna en situaciones de vulnerabilidad

social y econdmica y carencias de micronutrientes.

Ruiz (22). El estudio tuvo como objetivo determinar la relacidon entre
los factores de riesgo y el estado nutricional en adultos, Puesto de Salud
Aco, Ancash, 2020. Con una metodologia de enfoque cuantitativo
descriptivo, correlacional y disefio transversal no experimental. La
muestra estuvo conformada por 90 pacientes. Los resultados
mostraron que el 57,78% de las personas tenia factores de riesgos
moderados, el 24,44% tenia factores de riesgo alto y el 17,78% tenia
factores de riesgo bajo. De igual forma, el 55,33% de la poblacion
tenian un estado nutricional adecuado y el 46,67% presentaba
un estado nutricional inadecuado. Concluyd que los factores de riesgo
se asociaron directa y positivamente con el estado nutricional de los

adultos participantes en el Puesto de Salud de Aco.

A nivel Nacional se encontraron los siguientes estudios:
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Salinas (23), esta investigacién tuvo como objetivo identificar factores
asociados al estado nutricional antropométrico, comorbilidades y riesgo
metabdlico cardiovascular en docentes teletrabajadores de Lima 2021,
mediante un estudio observacional transversal, con una muestra de
101 docentes. Los resultados muestran una correlacidon entre el estado
nutricional antropométrico y el peso corporal. Concluyendo que se logré
demostrar la relacién entre las variables antropométricas y SB y AP,
que deben tenerse en cuenta al desarrollar estrategias para promover
la prevencién en beneficio de la salud fisica y la moral de los docentes

en el trabajo remoto.

Camones (24), el propdsito del estudio fue identificar la relacidén entre
los factores de riesgo del adulto y el estado nutricional, en Ancash,
2020. Investigacion y diseno cuantitativo, descriptivo, no experimental,
con una muestra de 90 pacientes. El resultado mostré que era 57.78
por ciento era medio, los factores de riesgo fueron moderados, 24,44%
altos, 17,78% altos Nivel bajo. El estado nutricional también alcanzé
un estado adecuado en un 55,33%. El porcentaje de personas
calificadas fue del 46,67% vy el porcentaje de personas no calificadas
fue del 46,67%. La conclusion es Los factores de riesgo se correlacionan

directa y positivamente con el estado de nutricion para adultos.

Ramirez (25), realizd una investigacién con el fin de identificar los
factores socioecondmicos asociados al sobrepeso y la obesidad (OP/OB)
en mujeres en edad reproductiva, mediante un estudio transversal
observacional, el disefio de muestreo se realizdé con probabilidades de
grupo fijo, estratificacién y 'autoponderacién' por regidon. Peru y
Regiones, y se llevé a cabo en dos etapas. En la encuesta se incluyeron
un total de 35.910 hogares. Se excluyeron los hogares a los que les

faltaban todas las variables de interés. Hubo 9.469 participantes, se
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calculdé el IMC a partir del peso y la talla, se clasificd el MEF por valor
nutricional y se analizé la muestra compuesta con SPSS y se ajustdé con
factores de ponderacion para identificar factores significativos que
influyan en la prevalencia. Los resultados muestran el riesgo de
desarrollar SB/OB estuvo en el grupo de edad 30-39 afos, estado civil
de la pareja. Concluyd en que el SB/OB es un problema de salud publica
en el Peru. La edad, el indice de ingresos, el lugar de residencia, el nivel
educativo y el estado civil fueron factores asociados a las mujeres en
edad fértil con BS/OB.

III. METODOLOGIA.

3.1. Tipo de investigacién
El presente estudio es de enfoque cuantitativo, porque utiliza la
recoleccién de datos para la contrastacién de hipotesis con base en la
medicion numérica y el analisis estadistico para establecer patrones

de comportamiento.
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3.2. Disefo de investigacién/contrastacion de hipdtesis.
Es un disefio transeccional, sin intervencion (no experimental) vy

correlacional.

Y
\l

Donde:

P: poblacidn de estudio o muestra
O: factores de riesgo

O1: estado de nutricién

r: Relacion

La contrastacidn de hipdtesis se hizo por muestreo y entrevista.

Es un muestreo probabilistico aleatorio.

Variables:

Variable Independiente: factores de riesgo

Variable Dependiente: estado de nutricidon

Hipotesis: Los factores de riesgo que se relacionan con el estado de
nutricion de la poblacion adulta. Centro poblado Pacherrez- Pucala
2023, son Sociodemogréfica, laboral y ejercicio fisico, alimentacion y

nutricién, habitos nocivos y antecedentes de morbilidad
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DEFINICION DEFINICION < . ESCALA DE
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES INDICES MEDICION INSTRUMENTO
Edad Afnos INTERVALO
V. Son Rasgos Son los datos Género Masculino/femenino NOMINAL
Independiente: | biolégicos o compo | sociodemogrdfico Soltero, Casado/pareja estable
rtamientos que au | S, laboral y Estado Civil Separado/divorciado o NOMINAL
FACTORES DE mentan la ejercicio, Viudo
RIESGO probabilidad alimentacion y Hijos SI-NO NOMINAL
de enfermedad o m | nutricion . di be
uerte. hdbitos nocivos socio Sl'n estu I'OS/ no sabe leer o
antecedentes de | DEMOGRAFICA Sin e_St_LUd' o.s/ Sa,be_ leery :gé’:s ?:o
morbilidad escribir, Primaria incompleta
Instruccion Primaria completa, Secundaria | ORDINAL
incompleta, Secundaria
completa, Superior incompleto
Superior completo
<1000 soles
/]
ngresos > 1000 soles INTERVALO
Dificultades Econémicas | S| - NO NOMINAL
LABORAL Y
EJERCICIO FiSICO ITEMS1Y2 Inadecuado: 01, Adecuado:02
ALIMENTACION Y ITEMS 3,4,5,6,7, Y 8 .
NUTRICION Inadecuado: 04,
Adecuado:04-06
HABITOS NOCIVOS | ITEMS9Y 10 Inadecuado: 01, Adecuado:02 INTERVALO CUESTIONARIO
ANTECEDENTES DE . .
MORBILIDAD ITEMS 11,12 Y 13 Inadecuado: 01, Adecuado:03
GENERAL Inadecuado: 0 - 8,

Adecuado:09-13
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DEFINICION DEFINICION . . ESCALA DE
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES iNDICES MEDICION INSTRUMENTO
Peso insuficiente
V. dependiente: | El estado Es el diagnostico Sobrepeso grado |
nutricional es el obtenido segtn el Sobrepeso grado Il
ESTADO DE estado de salud y IMC Obesidad de Tipo |
NUTRICION bienestar que Y el perimetro IMC: Obesidad de tipo Il
determina la abdominal PA/T2 Obesidad de tipo Ill (mérbida)
nutricion de un Obesidad de tipo IV (extrema)
individuo o de un ANTROPOME Normopeso HOJA DE
grupo de personas. TRIA Sobrepeso grado | ORDINAL REGISTRO
Supongamos que Sobrepeso grado Il
las Obesidad de Tipo |
personas tienen ne Obesidad de tipo Il
cesidades dietética Obesidad de tipo Ill (morbida)
s especiales que
deben satisfacerse PERIMETRO RIESGO MUY ALTO
ABDOMINAL RIESGO ALTO
RIESGO BAJO
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3.3.

Poblacidon y muestra/criterios de inclusidon y exclusion
La poblacion esta constituida por 114 adultos residentes en el Centro
poblado Pacherrez- Pucald 2023
Muestreo no probabilistico censal.
Uu=M M=114 adultos

3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica que se usé es la entrevista estructurada para poder aplicar
el cuestionario.

Los instrumentos son 3, el primero es una hoja de registro de los datos
sociodemograficos, el segundo es un cuestionario que consta de 13
items distribuido en 4 dimensiones y ha sido validado por 3 expertos,
obteniéndose una Validez de contenido de 28 puntos, de un maximo
de 30 puntos, presentando un contenido con claridad, objetividad,
consistencia, coherencia, pertinencia y suficiencia adecuadas para lo
gue se pretende evaluar. Asi mismo Asi mismo Se analizaron un total
de 13 items, obteniéndose que el instrumento tiene una confiabilidad
moderada (rango de 0.4 a 0.6) mediante el analisis de consistencia
interna, tras aplicar un piloto en treinta individuos que conforman la
poblacién en estudio, pero ajenos a la muestra. Se aplico la formula
KR - 20, debido a la naturaleza dicotémica de preguntas, pudiendo
obtenerse una respuesta correcta o varias erradas, obteniéndose una
confiabilidad general de r20 = 0.523.

Considerando los items que componen las cuatro dimensiones de la
variable, se obtuvo lo siguiente:

Para la Dimension Laboral y Ejercicio Fisico, se analizé un total de dos
items, obteniéndose una confiabilidad buena (rango de 0.6 a 0.8) r20
=0.608.
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Para la Dimensién Alimentacion y Nutricidn, se analizaron un total de
seis items, obteniéndose una confiabilidad buena (rango de 0.6 a 0.8)
r20 =0.602.

Para la Dimension Habitos Nocivos, se analizé un total de dos items,
obteniéndose una confiabilidad buena (rango de 0.6 a 0.8) r20
=0.620.

Para la Dimensidon Antecedentes de Morbilidad, se analizé un total de
tres items, obteniéndose una confiabilidad moderada (rango de 0.4 a
0.6) r20 =0.557.

El tercer instrumento es una hoja de registro del estado de nutricion,
en la que se ha considerado el indice de masa corporal y el perimetro

abdominal.

3.5 Procedimiento de recoleccién de datos e informaciones
En primer lugar, se socializd con la poblacién de estudio para
explicarles en que consiste el estudio.
Se solicitd autorizacion a los dirigentes comunales.

Se procedera a aplicar los instrumentos.

3.6 Analisis estadistico de los datos
Se hizo mediante los métodos de analisis de datos prepara la
informacion obtenida de la exploracion se utilizd el manejo de
programacion de SPSS vy los resultados se manejaron en tablas de
una y doble entrada y graficos que detallan las frecuencias y las

tasas.
3.7 Rigor Cientifico y Principios éticos

Credibilidad o valor de verdad: Se refiere al acto de confirmar un

argumento de investigacion; teniendo en cuenta los datos recogidos.
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Auditabilidad: Gracias al registro, el soporte de informacion y datos
de investigacion, que permitirdan a otros investigadores utilizar como

referencia los resultados obtenidos.

En cuanto a los principios éticos se tuvo en cuenta los principios
contenidos en las pautas del Consejo de Organizaciones
Internacionales de las Ciencias Médicas (CIOMS) Esta investigacion
tendra en cuenta los principios de no maleficencia para minimizar
cualquier riesgo o dano que pueda surgir de la investigacion en
curso; cuidado y respeto por lo que se toma con consentimiento

informado.
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V.

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS.
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Tabla 1: Caracterizacion sociodemografica de los adultos del centro

poblado Pacherrez- Pucald 2023.

Frecuencia Porcentaje

EDAD

Media + DE 42.8 13.47

Min- Méx 19 59
GENERO

Hombre 39 34.5

Mujer 74 65.5
ESTADO CIVIL

Casado 68 60.2

Separado 10 8.8

Soltero 31 274

Viudo 4 35
HIJOS

No 23 204

Si 90 79.6
NIVEL DE ESTUDIO

Sin estudios 7.1

Primaria incompleta 4 3.5

Primaria completa 0.9

Secundaria incompleta 17 15.0

Secundaria completa 54 47.8

Superior incompleto 13 115

Superior completo 16 14.2
INGRESOS ECONOMICOS

> 1000 59 52.2

<1000 54 47.8
DIFICULTADES ECONOMICAS

No 62 54.9

Si 51 45.1

TOTAL 113 100.0
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Figura 1: Caracterizacién sociodemografica de los adultos del centro

poblado Pacherrez- Pucald 2023.
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Interpretacion, Tabla 1-Figura 1

e Las edades fueron de 19 a 59 afnos, con una media de 42.8 £ 13.47.

e El 65.5% fue mujer y el 34.5% fue hombre.

e La mayor parte tenia como estado civil casado, con un 60.2%,
seguido por un 27.4% de solteros, con un 8.8% de separados y un
3.5% de viudos.

e Predomind el nivel educativo que habia terminado la secundaria
completa, con un 48%, seguido por quienes no terminaron la
secundaria, con un 15%; el 14% culmind sus estudios de nivel
superior y el 12% aun no los concluye.

e Predominan los ingresos inferiores a los mil soles, con un 52%;
mientras que el 48% recibe ingresos superiores.

e El 45% tuvo dificultades econdmicas, mientras que el 55% no las

tuvo.
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Estado nutricional de los adultos del centro poblado Pacherrez-

Pucala 2023.

Tabla 2

Porcentaje

Frecuencia

ICIona

Estado Nutri

SEGUN IMC

a7 41.6

NORMOPESO
OBESIDAD

20.4

23
43

38.1

SOBREPESO

SEGUN P. A.

29.2

33
37

ALTO
BAJO

32.7

38.1

43
113

MUY ALTO
TOTAL

100.0

Estado nutricional de los adultos del centro poblado Pacherrez-

Figura 2

Pucala 2023.
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Interpretacion, Tabla 2 - Figura 2
De acuerdo con el IMC, predomind quienes presentaron un peso normal,
con un 42%, seguido por quienes presentaron sobrepeso, con un 38% y

el 20% presentd algun grado de obesidad.

De acuerdo con el Perimetro abdominal, el 38% presentd un riesgo muy

alto, el 29% un riesgo alto y el 33% un riesgo bajo.

27



Tabla 3: Factores de riesgo presentes en los adultos del centro poblado

Pacherrez- Pucala 2023.

Frecuencia Porcentaje
DIMENSION LABORAL Y EJERCICIO FiSICO
Adecuado 26 23.0
Inadecuado 87 77.0
Total 113 100.0
DIMENSION ALIMENTACION Y NUTRICION
Adecuado 51 45.1
Inadecuado 62 54.9
Total 113 100.0
DIMENSION HABITOS NOCIVOS
Adecuado 55 48.7
Inadecuado 58 51.3
Total 113 100.0
DIMENSION ANTECEDENTES DE MORBILIDAD
Adecuado 93 82.3
Inadecuado 20 17.7
Total 113 100.0
GENERAL
Adecuado 59 52.2
Inadecuado 54 47.8
Total 113 100.0
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Interpretacion, Tabla 3-Figura 3

e Considerando la Dimensidon Laboral y de Ejercicio Fisico, se tiene

gue un 77.0 % presentd factores inadecuados.

e Considerando la Dimension Alimentacion y Nutricidon, se obtuvo que

el 54.9 presenta factores inadecuados.

e Considerando la Dimension Habitos Nocivos, se encontré que el

51.3% presentd factores inadecuados

e Considerando la Dimensién Antecedentes de Morbilidad, se halld

qgue el 17.7% presento factores inadecuados.

e Considerando los factores en general, el 47.8% presentd factores

inadecuados.
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Tabla 4: Relacion de los factores de riesgo con el estado de nutricién de

la poblacion adulta en el centro poblado Pacherrez- Pucala 2023.

NORMOPESO SOBREPESO OBESIDAD P- valor X?
DIMENSION LABORAL Y EJERCICIO FiSICO
Adecuado  Fr 22 3 1 26
% 84.6% 11.5% 3.8% 100.0%
Inadecuado Fr 25 40 22 87
% 28.7% 46.0% 25.3% 100.0% 0,000003 25.80
DIMENSION ALIMENTACION Y NUTRICION
Adecuado  Fr 33 13 5 51
% 64.7% 25.5% 9.8% 100.0%
Inadecuado Fr 14 30 18 62
% 22.6% 48.4% 29.0% 100.0% 0,000029 20.90
DIMENSION HABITOS NOCIVOS
Adecuado  Fr 40 13 2 55
% 72.7% 23.6% 3.6% 100.0%
Inadecuado Fr 7 30 21 58
% 12.1% 51.7% 36.2% 100.0% 0.0000 45.50
DIMENSION ANTECEDENTES DE MORBILIDAD
Adecuado  Fr 45 31 17 93
% 48.4% 33.3% 18.3% 100.0%
Inadecuado Fr 2 12 6 20
% 10.0% 60.0% 30.0% 100.0% 0.007 10.02
GENERAL
Adecuado  Fr 45 8 6 59
% 76.3% 13.6% 10.2% 100.0%
Inadecuado Fr 2 35 17 54
% 3.7% 64.8% 31.5% 100.0% 0.000 61.40
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Total Fr 47 43 23 113

% 41.6% 38.1% 20.4% 100.0%

Figura 4: Relacion de los factores de riesgo con el estado de nutricién de

la poblacion adulta en el centro poblado Pacherrez- Pucala 2023.

11.50% 3

28.70%

25.50% 9.80%

22.60% 29.00%

23.60% 3.60
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Interpretacion, Tabla 4-Figura 4

Considerando la Dimension Laboral y de Ejercicio Fisico, se encontro
asociacion estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los
factores de riesgo y el estado nutricional de la poblacion adulta del
centro poblado Pacherrez- Pucald. Se observa un marcado
predominio del peso normal entre quienes tienen unos factores
adecuados (84.60% adecuado vs 28.70% inadecuado).

Considerando la Dimension Alimentacién y Nutricion, se encontro
asociacion estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los
factores de riesgo y el estado nutricional de la poblacién adulta del
centro poblado Pacherrez- Pucald. Se observa un marcado
predominio del peso normal entre quienes tienen unos factores

adecuados (64.70% adecuado vs 22.60% inadecuado).

Considerando la Dimension Habitos Nocivos, se encontrd asociacion
estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los factores de
riesgo y el estado nutricional de la poblacion adulta del centro
poblado Pacherrez- Pucala. Se observa un marcado predominio del
peso normal entre quienes tienen unos factores adecuados (72.70%

adecuado vs 12.10% inadecuado).

Considerando la Dimension Antecedentes de Morbilidad, se
encontrd asociacion estadisticamente significativa (p- valor <.05)
entre los factores de riesgo y el estado nutricional de la poblacién

adulta del centro poblado Pacherrez- Pucald. Se observa un
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marcado predominio del peso normal entre quienes tienen unos

factores adecuados (48.40% adecuado vs 10% inadecuado).

Considerando los factores en general, se encontrd asociacion
estadisticamente significativa (p~ valor <.05) entre los factores de
riesgo y el estado nutricional de la poblacion adulta del centro
poblado Pacherrez- Pucala. Se observa un marcado predominio del
peso normal entre quienes tienen unos factores adecuados (76.3%

adecuado vs 3.70% inadecuado).
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DISCUSION

El propdsito del presente estudio fue determinar los factores de riesgo
gue se relacionan con el estado de nutricidon de la poblacién adulta en el
centro poblado Pacherrez- Pucala 2023, obteniéndose resultados inéditos
ya que es la primera vez que se realiza una investigacién de esta
naturaleza en este lugar. En la tabla 1; se hallé que las edades fueron de
19 a 59 afios, con una media de 42.8 £ 13.47. El 65.5% fue mujer y el
34.5% fue hombre. La mayor parte tenia como estado civil casado, con
un 60.2%, seguido por un 27.4% de solteros, con un 8.8% de separados
y un 3.5% de viudos. Predominé el nivel educativo que habia terminado
la secundaria completa, con un 48%, seguido por quienes no terminaron
la secundaria, con un 15%; el 14% culmind sus estudios de nivel superior
y el 12% aun no los concluye. Predominan los ingresos inferiores a los mil
soles, con un 52%; mientras que el 48% recibe ingresos superiores. El
45% tuvo dificultades econdmicas, mientras que el 55% no las tuvo.

Ruiz (21), en su estudio que trata sobre Factores de riesgo y el estado
nutricional en adultos, Puesto de Salud Aco - Ancash - 2020., hallaron
una poblacion con edades del 50% de 40 a 49 afos, 28.89%, de 50 a 59
anos y el 21.11% de 30 a 39 afios. Referente al grado de instruccién, un
48.89% tiene un grado de instruccién de nivel secundaria, Por otro lado,
en el caso del estado civil el 52.22% es casada(o), resultados similares a

este estudio.

En la tabla 2. Se encontrd que, de acuerdo con el IMC, predominé quienes
presentaron un peso normal, con un 42%, seguido por quienes
presentaron sobrepeso, con un 38% y el 20% presentd algun grado de
obesidad. De acuerdo con el Perimetro abdominal, el 38% presentd un

riesgo muy alto, el 29% un riesgo alto y el 33% un riesgo bajo. Vega,
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Moreno, Lascano (20), en su estudio sobre las relaciones antropométricas
entre el estado nutricional en pacientes adultos atendidos en areas
rurales. Ecuador 2022, hallaron que el 34.24% de los participantes del
estudio se encuentran con sobrepeso, seguido del 24,24% que se
encuentra en obesidad clase I y en tercer lugar 20,91% se encuentran
con peso normal. Ramirez (25), en su estudio sobre la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en mujeres de 18 a 49 afios fue de 41,4% vy 22,7%,
respectivamente. Las edades mas prevalentes fueron entre los 30 a 39
anos (36%), seguido de 20 a 29 afos (30%). Ademas, el 24% de las
mujeres pertenecidé al segundo quintil (pobre) y el 19%, al quintil rico, la
mayoria residia en areas urbanas (82,7%), y habia alcanzado un nivel de
educacién superior (38,2%) y secundaria completa (27,3%). Respecto a
la variable indice de riqueza se reporté una mayor prevalencia de SB/OB
en aquellas mujeres que pertenecieron al quintil mas rico y quinto quintil.
Sin embargo, estos resultados son distintos a los encontrados en el

presente estudio

En la tabla 3. Considerando la Dimensién Laboral y de Ejercicio Fisico, se
tiene que un 77.0 % presentd factores inadecuados. Considerando la
Dimensién Alimentacion y Nutricién, se obtuvo que el 54.9 presenta
factores inadecuados. Considerando la Dimension Habitos Nocivos, se
encontrd que el 51.3% presentd factores inadecuados. Considerando la
Dimensién Antecedentes de Morbilidad, se halld6 que el 17.7% presentd
factores inadecuados. Camones halld las dimensiones estilo de vida, y

habitos alimentarios, coincidiendo en parte con este estudio.

Tabla 4: Relacién de los factores de riesgo con el estado de nutricién de
la poblacion adulta en el centro poblado Pacherrez- Pucala 2023.
Considerando la Dimensién Laboral y de Ejercicio Fisico, se encontro

asociacion estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los factores
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de riesgo y el estado nutricional de la poblacidon adulta del centro poblado
Pacherrez- Pucala. Se observa un marcado predominio del peso normal
entre quienes tienen unos factores adecuados (84.60% adecuado vs
28.70% inadecuado).

Considerando la Dimension Alimentacion y Nutricidn, se encontré
asociacion estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los factores
de riesgo y el estado nutricional de la poblacion adulta del centro poblado
Pacherrez- Pucalda. Se observa un marcado predominio del peso normal
entre quienes tienen unos factores adecuados (64.70% adecuado vs
22.60% inadecuado).

Considerando la Dimensién Habitos Nocivos, se encontré asociacion
estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los factores de riesgo
y el estado nutricional de la poblacidn adulta del centro poblado
Pacherrez- Pucala. Se observa un marcado predominio del peso normal
entre quienes tienen unos factores adecuados (72.70% adecuado vs
12.10% inadecuado).

Considerando la Dimensidon Antecedentes de Morbilidad, se encontré
asociacion estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los factores
de riesgo y el estado nutricional de la poblacion adulta del centro poblado
Pacherrez- Pucald. Se observa un marcado predominio del peso normal
entre quienes tienen unos factores adecuados (48.40% adecuado vs 10%

inadecuado).

Considerando los factores en general, se encontrdé asociacién
estadisticamente significativa (p- valor <.05) entre los factores de riesgo
y el estado nutricional de la poblacién adulta del centro poblado

Pacherrez- Pucala. Se observa un marcado predominio del peso normal
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entre quienes tienen unos factores adecuados (76.3% adecuado vs 3.70%
inadecuado). Bernui, Delgado (20), en su estudio sobre Factores
asociados al estado y al riesgo nutricional en adultos mayores de
establecimientos de atencion primaria hallaron que el estado nutricional
de la mitad de las personas adultas mayores, segun el IMC, fue de exceso
de peso tomando los puntos de corte de la OPS y que segun el
instrumento MNA un tercio de ellos tiene riesgo de malnutricion. Ademas,
los factores sexo, toma de medicamentos y presencia de enfermedades
estuvieron relacionados con el riesgo nutricional segun MNA; quienes
estuvieron en mayor riesgo fueron las mujeres, los que tenian

polifarmacia y mas de 4 enfermedades.
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V. CONCLUSIONES

Las edades fueron de 19 a 59 afios, con una media de 42.8 £ 13.47.

Predomind el género femenino. La mayor parte tenia como estado civil
casado. La mayor proporcidon habia terminado la secundaria completa.
Predominan los ingresos inferiores a los mil soles. El 45% tuvo

dificultades econdmicas.

El estado nutricional segun el IMC predomind el esta normal (42%),
seguido por quienes presentaron sobrepeso y obesidad (58%).
De acuerdo con el Perimetro abdominal, el 38% presentd un riesgo muy

alto, el 29% un riesgo alto y el 33% un riesgo bajo.

Los factores de riesgo presentes en los adultos del centro poblado
Pacherrez- Pucala 2023, de manera general fue que el 47.8% presento
factores inadecuados. Segun la Dimension Laboral y de Ejercicio Fisico,
un 77.0 % presentd factores inadecuados. Segun la Dimensién
Alimentacién y Nutricidn, el 54.9 presenta factores inadecuados. Segun
la Dimensién Habitos Nocivos, el 51.3% presento factores inadecuados.
Segun Dimension Antecedentes de Morbilidad, el 17.7% presento

factores inadecuados.

De manera general, se encontré asociacién estadisticamente
significativa (p- valor <.05) entre los factores de riesgo y el estado
nutricional de la poblacién adulta del centro poblado Pacherrez- Pucala.
Considerando las dimensiones; Laboral y de Ejercicio Fisico, Dimensién
Alimentacién y Nutricién, Dimensidon Habitos Nocivos y la Dimension

Antecedentes de Morbilidad se encontrd asociacion estadisticamente
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significativa entre los factores de riesgo y el estado nutricional de la

poblacién adulta del centro poblado Pacherrez- Pucala.

VI.

RECOMENDACIONES

Al centro de salud

A los profesionales Nutricionistas que participen directamente en
los programas de adultos para asegurar un adecuado monitoreo
nutricional realizando diferentes actividades que contribuyan a
mejorar la conducta respecto a la alimentacidon y nutricidon para

mejorar el estado nutricional.

A la Universidad

En investigaciones sobre estado nutricional, se deben relacionar
con otras variables para complejizar esta problematica,
incrementando otros indicadores como los que tienen que ver con
la seguridad alimentaria, como las relacionadas con la seguridad
alimentaria y sus diferentes componentes, acceso, disponibilidad,

calidad, cantidad y aprovechamiento de los alimentos.
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ANEXO 1. CONSENTIMIENTO INFORMADO

“Factores de riesgo y estado de nutricion de la poblacion adulta.
Centro poblado Pacherrez- Pucala 2023"”

Investigadora: Bach. Cardenas Sanchez Cinthya Graciela

| o TS , doy constancia de haber sido
informado(a) y de haber entendido en forma clara el presente trabajo de
investigacion. “Factores de riesgo y estado de nutricién de la poblacién
adulta. Centro poblado Pacherrez- Pucala 2023”

Teniendo en cuenta que la informacién obtenida sera de tipo confidencial
y sélo para fines de estudio y no existiendo ningun riesgo; acepto ser
analizado clinicamente por la responsable del trabajo y contribuir a su
estudio de investigacion.

Huella dactilar
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ANEXO 2
UNIVERSIDAD PARTICULAR DE CHICLAYO
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION HUMANA
INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

“FACTORES DE RIESGO Y ESTADO DE NUTRICION DE LA POBLACION ADULTA. CENTRO
POBLADO PACHERREZ- PUCALA 2023. "

Autora: Bach. Cardenas Sanchez Cinthya Graciela

I. HOJA DE REGISTRO SOCIOECONOMICO

2. Género
1. Hombre 2. Mujer

3. Estado Civil
a. Soltero
b. Casado/pareja estable
c. Separado/divorciado o
d. Viudo

4. (Tiene hijos?:
a. SI
b. NO

5. Nivel de instruccion

Sin estudios/ no sabe leer o

Sin estudios/ sabe leer y escribir
Primaria incompleta

Primaria completa

Secundaria incompleta
Secundaria completa

Superior incompleto

Superior completo

SQ 0 Q0 T

6. Ingresos econdmicos mensuales:

< 1000 soles
>

a.
b. 1000 soles
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ANEXO 3
UNIVERSIDAD PARTICULAR DE CHICLAYO
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION HUMANA
INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

“FACTORES DE RIESGO Y ESTADO DE NUTRICION DE LA POBLACION ADULTA. CENTRO
POBLADO PACHERREZ- PUCALA 2023. "

Autora: Bach. Cardenas Sanchez Cinthya Graciela

IT1. CUESTIONARIO SOBRE FACTORES DE RIESGO

2.1. DIMENSION LABORAL Y EJERCICIO FISICO
1. Realiza alguna actividad laboral
b. Si
c. No
2. ¢Realiza algun tipo de actividad o ejercicio de forma habitual?
1. SI
2. NO

2.2.  DIMENSION ALIMENTACION Y NUTRICION
3. (Tiene vomitos?
a. SI a veces
b. Frecuentemente
c. Nunca
4. Lugar donde come habitualmente:
a. En su casa
b. En casa de un familiar
c. Otro
5. Fraccion de la ingesta diaria (n° veces come/dia)
a.Dos veces
b.Tres

c. 4 amas
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6. ¢COmo considera su apetito habitualmente?
a. Escaso
b. Adecuado para sus necesidades
c. Excesivo.

7. ¢Toma habitualmente suplementos alimenticios?

a. NC
b. Si
c. No

8. (Tiene intolerancia a alimentos o alergias?

a. NC
b. Si
c. No

2.3.  DIMENSION HABITOS NOCIVOS
9. ¢Fuma?
a. No ha fumado nunca
b. Exfumador

c. Fumador

10.¢Consume de alcohol?
a. Abstemio
b. Consumo ligero/moderado (<17unidades/semana en el varén y
<10unidades/semana en la mujer)
c. Consumo alto/excesivo (>280 ml./semana en varéon y 170
ml./SEM en mujer o una ingesta mayor 50ml, en 24 horas o dos

veces/mes).

2.4. DIMENSION ANTECEDENTES DE MORBILIDAD
11.¢Ha tenido enfermedades agudas en el Ultimo afio?
a. Si
b. No

12.¢Ha tenido cirugias en el ultimo afio? éHa tenido cirugias en el Ultimo afio?
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a. Si
b. No

13.¢Tiene enfermedades cronicas diagnosticadas y en tratamiento?

a. Si
b. No

Ponderacion:

Dimensién items Inadecuado Adecuado
Dimension Laboral )
L dos items 0-1 2

y Ejercicio Fisico,
Dimensioén
Alimentacion y seis items 0-4 4-6
Nutriciéon
Dimension ]

o _ dos items 0-1 2
Habitos Nocivos
Dimensioén
Antecedentes de tres items 0-2 3
Morbilidad
TOTAL Trece items 0-8 9-13
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ANEXO 4

JUICIO DE OPINION DE EXPERTOS JUEZ 1

l. DATOS GENERALES:
1.1. Apellidos y nombres del informante (Experto): CORONEL DEL CASTILLO RITA DE LA

ASUNCION

1.2. Grado Académico: MAESTRO EN INVESTIGACION Y DOCENCIA

1.3 Profesién: NUTRICIONISTA

1.4. Institucion donde labora: CENTRO DE SALUD OLMOS

1.5. Cargo que desempefia NUTRICIONISTA

1.6 Denominacién del Instrumento: “Factores de riesgo y estado de nutricion de la
poblacién adulta. Centro poblado Pacherrez- Pucald 2023”
1.7. Autor (a) del instrumento: Bach. Cdardenas Sdnchez Cinthya Graciela

II.  VALIDACION

INDICADORES DE
EVALUACION DEL
INSTRUMENTO

1. CLARIDAD

2. OBJETIVIDAD

3. CONSISTENCIA

4. COHERENCIA

5. PERTINENCIA

6. SUFICIENCIA

CRITERIOS

Sobre los items del instrumento

Estdn formulados con lenguaje
apropiado que facilita su
comprension.

Estdn expresados en conductas
observables, medibles.

Existe una organizacion légica en
los contenidosy relacion con la
teoria.

Existe relacion de los contenidos con
los indicadores de la variable.
Las categorias de respuestas y sus

valores son apropiados.

Son suficientes la cantidad y calidad
de items presentados en el
instrumento.

SUMATORIA PARCIAL

SUMATORIA TOTAL

Muy
Malo

~

o E S
T S S
£ % 3
2 3 4
X
X
08
28 PUNTOS
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Bueno

%31
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.  RESULTADOS DE LA VALIDACION

3.1. Valoracion total cuantitativa:

3.2. Opinién: Favorable: _X__ Debe mejorar: No favorable:

3.3.  Observaciones:

ANE> C}Z&)c el

—— v/ a

[ DATOS GENERALES: Mg: /Rita Coronel del Castillo

1.1. Apellidos y nombres del informr

YOLANDA

1.2. Grado Académico: MAESTRO EN INVESTIGACION Y DOCENCIA

1.3 Profesion: NUTRICIONISTA

1.4. Institucion donde labora: CENTRO DE SALUD OLMOS

1.5. Cargo que desempefia NUTRICIONISTA

1.6 Denominacion del Instrumento: “Factores de riesgo y estado de nutricion de la
poblacién adulta. Centro poblado Pacherrez- Pucala 2023”

1.7. Autor (a) del instrumento: Bach. Cardenas Sanchez Cinthya Graciela

Il. VALIDACION
>0 o T =]
CRITERIOS g g S o
INDICADORES DE 5 a
e

EVALUACION DEL

INSTRUMENTO Sobre los items del instrumento

1 2 3 4
Estan formulados con lenguaje

1. CLARIDAD apropiado que facilita su
comprension.

Estan expresados en conductas
observables, medibles.

Existe una organizacion logica en
3. CONSISTENCIA  los contenidos y relacion con la X
teoria.

2. OBJETIVIDAD
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Existe relacién de los contenidos

4. COHERENCIA o .
con los indicadores de la variable.

Las categorias de respuestas y sus

5. PERTINENCIA .
valores son apropiados.

Son suficientes la cantidad y

6. SUFICIENCIA calidad de items presentados en el X
instrumento.

SUMATORIA PARCIAL 08

SUMATORIA TOTAL 28 PUNTOS

54
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.  RESULTADOS DE LA VALIDACION

3.1. Valoracioén total cuantitativa:

3.2. Opinién: Favorable: _X__

3.3. Observaciones:

Debe mejorar: No favorable:

_g{i()?«l.\'ﬂ
CNP: 1217

CONSULTORIA NUTH

waurre

TONAL
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ANEXO 6 - JUEZ 3

l. DATOS GENERALES:
1.1. Apellidos y nombres del informante (Experto): ESPINOZA AGUILAR MOISES

1.2. Grado Académico: LICENCIADO EN NUTRICION
1.3 Profesién: NUTRICIONISTA
1.4. Institucion donde labora: UDCH

1.5. Cargo que desemperia: DOCENTE
1.6 Denominacién del Instrumento: “Factores de riesgo y estado de nutricion de la

poblacién adulta. Centro poblado Pacherrez- Pucala 2023”
1.7. Autor (a) del instrumento: Bach. Cardenas Sanchez Cinthya Graciela

1. VALIDACION
X
> & = 8
INDICADORES DE CRITERIOS S§ § % @&
EVALUACION DEL Sobre los items del instrumento =
INSTRUMENTO
1 2 3 4
1. CLARIDAD Estdn formulados con lenguaje 3 %
apropiado que facilita su comprension.
Estdn expresados en conductas
2. OBJETIVIDAD observables, medibles.
3. CONSISTENCIA Existe una organi_z,acion 16gica en los X
contenidosy relacién con la teoria.
4. COHERENCIA }.E'Xis.te relacion de Ios.contenidos con los
indicadores de la variable.
5 PERTINENCIA Las categorias de 'respuestas y sus
valores son apropiados.
6. SUFICIENCIA Son/ suficientes la cantidad_y calidad
de items presentados en el instrumento.
SUMATORIA PARCIAL 08
SUMATORIA TOTAL 28 PUNTOS
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.  RESULTADOS DE LA VALIDACION

3.1. Valoracion total cuantitativa:

3.2. Opinién: Favorable: _X__

3.3. Observaciones:

Debe mejorar: No favorable:

Lic. MOISES ESPINOZA AGUILAR
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ANEXO 7 - VALIDEZ DE CONTENIDO JUICIO DE EXPERTOS

INDICADORES DE CRITERIOS JUEZ1  JUEZ2  JUEZ3
EVALUACION

Estdn formulados con lenguaje

1. CLARIDAD apropiado que facilita su
comprension
Estdan expresados en conductas

2. OBJETIVIDAD 5 5 5
observables, medibles

Existe una organizacion Idgica en
3. CONSISTENCIA  Jos contenidos y relacién con la 4 4 4

teoria

Existe relacion de los contenidos
4. COHERENCIA 5 4 5
con los indicadores de la variable

Las categorias de respuestas y sus
5. PERTINENCIA 5 5 5
valores son apropiados

Son suficientes la cantidad y

6. SUFICIENCIA calidad de items presentados en 4 4 >
el instrumento
SUMATORIA PARCIAL 28 28 28
Promedio 28.00

Se obtuvo una Validez de contenido, mediante el juicio de tres expertos
de 28 puntos, de un maximo de 30 puntos, presentando un contenido con
claridad, objetividad, consistencia, coherencia, pertinencia y suficiencia

adecuadas para lo que se pretende evaluar.
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ANEXO 8 - ANALISIS DE CONSISTENCIA INTERNA

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES DE RIESGO

D4

D3

D2

pl2 pl3

pll

pl0

p9

p8

p7

p6

p5

p4

p3

D1

p2

pl

10
11
12
13

14
15

16
17

18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
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Se analizaron un total de 13 items, obteniéndose que el instrumento tiene
una confiabilidad moderada (rango de 0.4 a 0.6) mediante el analisis de
consistencia interna, tras aplicar un piloto en treinta individuos que
conforman la poblacion en estudio, pero ajenos a la muestra. Se aplicé la
formula KR - 20, debido a la naturaleza dicotdmica de preguntas,
pudiendo obtenerse una respuesta correcta o varias erradas,
obteniéndose una confiabilidad general de r2o = 0.523.

Considerando los items que componen las cuatro dimensiones de la
variable, se obtuvo lo siguiente:

Para la Dimensién Laboral y Ejercicio Fisico, se analizdé un total de dos
items, obteniéndose una confiabilidad buena (rango de 0.6 a 0.8) raxo
=0.608.

Para la Dimensidn Alimentacion y Nutricion, se analizaron un total de seis
items, obteniéndose una confiabilidad buena (rango de 0.6 a 0.8) rao
=0.602.

Para la Dimensién Habitos Nocivos, se analizé un total de dos items,
obteniéndose una confiabilidad buena (rango de 0.6 a 0.8) r0 =0.620.
Para la Dimension Antecedentes de Morbilidad, se analizé un total de tres
items, obteniéndose una confiabilidad moderada (rango de 0.4 a 0.6) rao
=0.557.
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