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RESUMEN

El presente informe de investigacion tuvo como objetivo general: Caracterizar
los determinantes biosocioecondmicos, estilo de vida y/o apoyo social para la
salud del adulto en dmbitos definidos del Asentamiento Humano Las Dalias |
etapa — Distrito 26 de octubre — Piura, 2019. Estudio de tipo cuantitativo, nivel
descriptivo, disefio no experimental de una sola casilla. La muestra estuvo
conformada por 262 personas adultas, el instrumento empleado fue el
cuestionario de determinantes de salud, empleando la técnica de observacion y
entrevista. Concluyendo; méas de la mitad son personas adultas jovenes
femeninas, menos de la mitad cuenta con nivel de educacion secundaria
completa/incompleta, la mayoria cuenta con hogar propio unifamiliar, casi todos
presentan sus viviendas de piso de tierra, comparten dormitorio con dos a mas
integrantes, todos utilizan gas/electricidad para cocer sus alimentos, mas de la
mitad de adultos refiere que el carro recolector de basura pasa dos veces por
semana. Mas de la mitad no han fumado nunca ni de manera habitual, ingieren
bebidas alcohdlicas solo en ocasiones, casi todos descansan entre 6 y 8 horas, no
se realizan su chequeo médico, la mayoria no realiza actividad fisca, mas de la
mitad de la poblacion presenta un déficit en el consumo de frutas . En relacion
a las redes sociales y comunitarias, la mayoria no cuenta con el apoyo natural, se
atienden en un centro de salud, cuentan con seguro SIS MINSA, menos de la
mitad considera regular la atencion recibida y casi todos refieren que existe

pandillaje cerca de sus hogares.

Palabras clave: Determinantes biosocioeconomicos, estilos de vida y apoyo
social
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ABSTRACT

This research report had as general objective: To characterize the
biosocioeconomic determinants, lifestyle and / or social support for adult health
in defined areas of the Human Settlement Las Dalias | stage - October 26 District
- Piura, 2019. Study of quantitative type, descriptive level, non-experimental
one-box design. The sample consisted of 262 adults; the instrument used was the
health determinants questionnaire, using the observation and interview technique.
Concluding; More than half are young female adults, less than half have a
complete / incomplete secondary education level, most have their own single-
family home, almost all have their homes with dirt floors, they share a bedroom
with two or more members, all use gas / electricity to cook their food, more than
half of adults report that the garbage collection car passes twice a week. More
than half have never smoked or regularly, drink alcoholic beverages only
occasionally, almost all rest between 6 and 8 hours, do not have their medical
check-up, most do not carry out fiscal activity, more than half of the population
presents a deficit in the consumption of fruits. In relation to social and community
networks, most do not have natural support, they are cared for in a health center,
they have SIS MINSA insurance, less than half consider the care received to be
regular, and almost all of them report that there is gang membership close to their

homes.

Keywords: Biosocioeconomic determinants, lifestyles and social support

vii



CONTENIDO

Pag.
CTHEUIO B 1A LIS, . vttt ettt e e I
CEQUIPO e Trabajo. ... ii
. Hoja de firma del jurado y @sesor...........cooviiiiiiinii e iii
. Hoja de agradecimiento y/o dedicatoria...............ccoooeeiiiiiiiiiiiiiiiiannn, iv
CRESUMEN Y abSIIaCt. ... vi
CCOMEENIAO. .. e et viii
. Indice de graficos, tablas y CUROIOS. ... ... ...ueeee e IX
L INErOAUCCION. ... e e 1
I1. Revision de Hteratura. ... .........ouininiii e 9
HL Metodologia. .....oveieie e e e 21
3.1. Disefio de la investigacion.............ocoiiiiiiii i 21
3.2 PobIacion Y MUESHIa. ..ot 21
3.3. Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores.................. 22
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos................c.cceevnenen... 35
3 5. Plan de andlisiS.......c.oviririi 38
3.6. Matriz de CONSISTENCIA. ... ..vnie et 39
3.9. PriNCIPIOS BLICOS. ...\ttt e e 41
IV RESUITATOS. ...t e 42
41 RESUNATOS. ...t 42
4.2 Analisis de resultados. ...........oviiiiiii 68
V. CONCIUSIONES. ... e 96
ASPECtoS COMPIEMENTAIIOS. ...\ vt e, 98
Referencias bibliograficas. ... 99
F N 1= 115

88



INDICE DE TABLAS

I = 1 N 41
DETERMINANTES DE LA SALUD BIOSOCIOECONOMICOS EN EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.

I = 1 e 45

DETERMINANTES DE LA SALUD EN EL ENTORNO FISICO EN EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

2 = 1 R e 55

DETERMINANTES DE LA SALUD DE ESTILOS DE VIDA: HABITOS
PERSONALES Y CONDUCTAS DE RIESGO EN EL DULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

L2 = N 61

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS APOYO
COMUNITARIO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS

DALIAS I ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.



INDICE DE GRAFICOS

LC N o L O N 43

SEXO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS |

ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

GRAFICO N° 2.uiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiaeietacatietesscnecasscsesacsssacacns 43

EDAD DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS |

ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

(g e [ O N A 44

GRADO DE INSTRUCCION DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA,

2019.

LC T o L O N N R e 44

INGRESO ECONOMICO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO

LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO NO 5. uitiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiiiiteitiacttetateiesassssssacacsnns 45

OCUPACION DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS

DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.



GRAFICO N® B.ututiniininiiiiniiiieiiiieiiiieieiaieietacietecacsesecasscsscacscsnss 48

TIPO DE VIVIENDA DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO

LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

GRAFICO NO Tartiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitietitteeaciecsecscsscssssecsccscnns 48

SEGUN TENENCIA DE LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO NO 8.ueitiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieciietetscnecasscsesacscsacaces 49

MATERIAL DE PISO DE LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO NO 9.uuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiiietiettecntteciscecncsncnns 49

MATERIAL DE TECHO DE LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 10 ucutiniieiiiiiiiiieiiiiiiiiiiiieiiiiitttieieceietecncnececnces 50

MATERIAL DE PAREDES DE LA VIVIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.



(N o L Nt N 50

N° DE PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA HABITACION DE LA
VIVIENDA DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS

| ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 20109.

GRAFICO N 1241 tiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiieieiecieiecsciecsececscnacnns 51

ABASTECIMIENTO DE AGUA DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA,

2019.

L o O Nt T e 51

ELIMINACION DE EXCRETAS EN LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 14 cuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiietiiittaciecsecncsscscnccns. 52

COMBUSTIBLE QUE SE UTILIZA PARA COCINAR EN LA VIVIENDA
DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

[ L Nt TN 52

ENERGIA ELECTRICA QUE SE UTILIZA EN LA VIVIENDA DEL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS I ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

xii



(C N o O Nt I TN 53

DIPOSICION DE LA BASURA EN LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO NO 171 titiitiiiiiiiiiiiiiiiiieiieietiieneiaeieciecsecsciecsecsscscescens 53

FRECUENCIA DE RECOJO DE BASURA EN LA VIVIENDA DEL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

(€ o O N Rt TR 54

ELIMINACION DE LA BASURA EN LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 191 iiuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiicieiiiecieciecaciscsecncsscnns 57

FUMA ACTUALMENTE EL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO

LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 201 ututiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiiiiiieieceiesecaeecacnens 57

SEGUN FRECUENCIA QUE CONSUMEN BEBIDAS ALCHOLICAS EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

13



L o L N N S8

SEGUN N° DE HORAS QUE DUERME EL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA,

2019.

GRAFICO N 2211 cuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiecietiecscieciececscacans 58

SEGUN FRECUENCIA CON LA QUE SE BANA EL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 23.uiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiiiteietacetecacnesecacaes 59

EXAMEN MEDICO PERIODICO EN EL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA,

20109.

GRAFICO N 24..uuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiietieiietectetiececncacens 59

ACTIVIDAD FISICA EN EL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO

LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 251 1 iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiciiiiiictieieceietecnenecasaens 60

ACTIVIDAD FISICA QUR REALIZO EL ADULTO EN LAS DOS ULTIMAS
SEMANAS POR MAS DE 20 MINUTOS DEL ASENTAMIENTO HUMANO

LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

14



GRAFICO N° 26...cutiiiuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieietiieiisacietecscsesacscsecasnces 60

FRECUENCIA DE CONSUMO DE ALIMENTOS DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 27 1 eiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiiieiecietiecsciecsecscsceacens 63

RECIBE APOYO SOCIAL NATURAL EL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA,

2019.

GRAFICO N 28..cuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieiecciecacnciecacaes 63

RECIBE APOYO SOCIAL ORGANIZADO EL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 2911 iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiieiieteteciececnceacens 64

RECIBE APOYO DE ALGUNAS ORGANIZACIONES DEL ESTADO EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

GRAFICO N 30 uttiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiietiieieceiesecacnecacaces 64

INSTITUCION EN LA QUE SE ATENDIO LOS ULTIMOS 12 MESES EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

15



(C N o L N 3 N 65

CONSIDREACION DE DISTANCIA DONDE SE ATENDIO EL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 3Z.uttiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiieiiiecieiiecsciecsececscnscens 65

TIPO DE SEGURO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS

DALIAS I ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N® 33.uttiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiieiitiiieiecaceiecacncsecacaes 66

TIEMPO DE ESPERA PARA LA ATENCION DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

GRAFICO N 34 uiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiietietiecetteciecsecncnacens 66

CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIO EL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

(O o L O R TN 67

EXISTE PANDILLAJE CERCA DE LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE

OCTUBRE - PIURA, 2019.

16



l. INTRODUCCION

Los determinantes sociales de la salud se conceptualizan como aquellas
circunstancias en el que los individuos se desarrollan tanto en el &mbito laboral,
como en la sociedad, los cuales repercutirdn de alguna u otra manera sobre su
bienestar es decir en su salud. Los determinantes sociales objetos de politicas
publicas, son aquellos disponibles a modificarse mediantes intervenciones
adecuadas y efectivas. Determinantes sociales surgen de manera notoria hace dos
décadas, ante el nombramiento sobre las limitaciones de intervenciones dirigidas
a los riesgos de cada individuo de enfermar, que no tenian presente el rol de cada
sociedad. Los argumentos coinciden en la idea que las formas y patrones sociales
forman o encaminan las decisiones y oportunidades de adoptar patrones

saludables por cada individuo (1).

En la salud intervienen multiples determinantes o factores, por lo que es preciso
tener en cuenta al momento de definir la salud, y que se refieren a diversos
aspectos multiples como los bioldgicos, hereditarios, personales, familiares,
sociales, ambientales, alimenticios, economicos, laborales, culturales, de valores,

educativos, sanitarios y religiosos; dichos factores algunos pueden corregirse (2).

El proceso de envejecimiento de las poblaciones, representa uno de los mas
grandes logros de la humanidad, asi como también uno de nuestros grandes retos.
Al comenzar el siglo XXI, el envejecimiento a nivel global, aplicara mayor
demanda en el &mbito econdmicos y de la sociedad a cada uno de los paises. Asi
también al mismo tiempo, los individuos adultos mayores, proporcionan valiosos
recursos, los cuales siempre son ignorados, pero que infieren una notable

contribucion a la estructura socioeconomica de la vida de cada individuo (2).



Segun datos del informe “Perspectivas de la poblacién mundial 2019, para el afio
2050, una de cada seis personas a nivel mundial tendra méas de 65 afios (16%),
mas que la proporcion actual de una de cada 11 en este 2019 (9%), una de cada
cuatro personas que viven en Europa y América del Norte podria tener 65 afios o
mas; en 2018, por primera vez en la historia, las personas de 65 afios 0 mas
superaron en numero a los nifios menores de cinco afios en todo el mundo; se
estima que el nimero de personas de 80 afios 0 mas se triplicara, de 143 millones

en 2019 a 426 millones en 2050 (3).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (4) los 54. 6% de muertes registradas
a nivel internacional en los afios 2015, el 54% fueron a causa de las principales
10 enfermedades que se presentan. Las primeras causas de mortalidad a nivel
internacional son la cardiopatia isquémica y el ACV, dichas patologias fueron las
causantes de 15 millones de muertes en el afio 2015 y también se han reportado

como las primeras causantes de defunciones durante los ultimos 15 afos.

La enfermedad pulmonar obstructiva cronica (EPOC), cobro vidas a 3.2 millones
de personas en el 2015, seguido del cancer de pulmon, junto con la trdquea y los
bronquios, cobro vidas a 1.7 millones de individuos. En lo que al principio las
tasas de mortalidad por diabetes, era menor a 1 millon en el afio 2000, pero
alcanzo los 1.6 millones en el 2015. En lo que concierne al nimero de vidas
cobradas por demencia, las cifras se duplicaron notablemente entre los afios 2000
y 2015, convirtiéndose asi en la séptima causante de muerte a nivel mundial en el

2015(4).

Las cifras por infecciones de las vias respiratorias inferiores, aun continua
presentandose como la patologia transmisible mas mortal, en el 2015 cobro vidas

2



a 3.2 millones de muertes a nivel mundial. En lo concerniente a la tasa de
mortalidad de enfermedades diarreicas, sus cifras se han reducido la mitad entre
el afio 2000y 2015, siendo 1.4 millones de muertes; asi como también durante este
mismo periodo disminuyeron las muertes por tuberculosis, pero aun sigue siendo
una de las diez causas principales de murete. Finalmente por los accidentes de

transito existio 1.3 millones de muertes, siendo la gran mayoria varones (4)

En América Latina, actualmente los adultos mayores estdn padeciendo de
enfermedades, de tipo generativo- degenerativo perjudicando directamente la
salud del adulto mayor y calidad de vida, provocando en si gastos sanitarios a sus
familiares, estos padecen enfermedades tales como: Enfermedades infecciosas
1,6%, el 17% con 2 algun tipo de cancer, 21% enfermedades cardiovasculares, el
4,2% enfermedades respiratorias cronicas, el 26,7% diabetes, el 12,6% problemas
musculo-esquelético, asi mismo el 5,3% Alzheimer y demencias, el 4,7% alguna
enfermedad renal entre otras enfermedades cronicas, en relacion a accidentes y
herida, globalmente estos sucesos y enfermedades son causada literalmente por
el sedentarismo, malos habitos alimentarios, el uso del tabaco, consumo del

alcohol estos factores podrian estar detras de esta problematica (5).

En América Latina y el Caribe para las mujeres la esperanza de vida es de 80,2%,
alrededor de 6.000 personas del sexo femenino mueren anualmente, a
consecuencias del embrazo. En relacion a las enfermedades no transmisibles
tenemos la presion arterial alta que afecta alrededor del 15% de las mujeres segin
las cifras obtenidas en el afio 2015, mientras tanto con un 8% la diabetes mellitus
afectan a las mujeres. Las tasas de sobrepeso y obesidad representan un alto

porcentajes entre los adultos el 61% de las mujeres presentan sobrepeso u



obesidad. Ademés menos de la mitad de las personas adultas no realizan algun

tipo de ejercicio fisico (6).

En Chile la tasa de cancer en mujeres es de 143 por 100 mil personas esto
representa el 26,3% del total de todas las muertes, entre las enfermedades mas
frecuentes se tiene el cancer de mama, seguido de traquea, bronquios y por ultimo
pulmon que son las enfermedades que mas aquejan a las mujeres de mencionado
pais. Segun a la informacion presentada por el INE, hubo un total de 104 mil 26
defunciones, de las cuales 47,3% fueron mujeres, existen también las patologias
del sistema circulatorio y los tumores malignos también se distribuyen entre el

primer y el segundo lugar de causas de muerte principales en Chile (7).

La Direccion Regional de Salud de Ancash en el afio 2017 (8) consta que el
promedio anual de notificaciones de VIH (informe de gestion del afio 2017),
afirma que en los dos Gltimos afios, los casos confirmados son 120, de los cuales
casi todos provienen de las provincias de Santa, Casma y Huarmey. También
existen cifras considerables de las provincias de Huaraz, Huaylas y Huari. Esta
patologia se presenta mayormente en las poblaciones denominada clave, como los
son las trabajadoras sexuales, también se incluye que esta presente en los
diferentes sexos (poblacion general) y en las mujeres gestantes quienes presentan

mayor riesgo de padecer esta infeccion.

La situacion en Per0 es vulnerable, existe un crecimiento notable de enfermedades
cronicas, principalmente hipertension, diabetes y cancer, las cuales son las
patologias que estan cobrando mas vidas en la poblacién peruana. Piura es la

ciudad que presenta mayores cifras en lo referente a casos de diabetes (8%)



e hipertension (15%) esto tiene que ver mucho con la alimentacion, el llevar una

vida sedentaria, el ingerir bebidas alcohodlicas y el uso del cigarrillo (9).

La ciudad de Piura sigue aumentando sus cifras en relacion al nimero de personas
adultas que presentan diabetes, pese a las medidas y esfuerzos que realizan las
autoridades de salud de Piura, tanto asi que ahora son ochenta mil ciudadanos de
Piura, que padecen de esta enfermedad, la cual se describe por la aparicion de
elevados niveles de azlcar en la sangre, y si no se trata a tiempo causa dafio a los
principales érganos vitales o en casos perores hasta la muerte; de los cuales solo
la cuarta parte de pacientes llevan un control estricto y el resto de estos camina
libres sin algun tipo de tratamiento o control médico y sin tratar las

complicaciones de esta enfermedad (10).

A esta situacion no son ajenos los problemas de salud del Asentamiento Humano
Las Dalias ubicado en el Distrito 26 de Octubre, con un total de 821 personas
adultas. La mayoria de sus viviendas son de material noble ladrillo y cemento,
techo de eternit/calamina, casi todos cuentan con material de piso de tierra, el
contar con piso de tierra es un indicador negativo para la salud de la persona
adulta, ya que se pueden desencadenar distintas enfermedades. Esta comunidad
cuenta con luz eléctrica, conexion de agua domiciliaria, el carro recolector de
basura no pasa diariamente por sus hogares, lo cual genera el acumulo de basura

en las calles, reproduccidn de malos olores, aparicion de roedores, entre otros (11).

Esta poblacion se atiende en el Centro de Salud Los Algarrobos ya que dicho
lugar se les hace mas accesible, incluso algunos pobladores prefieren caminar

hasta llegar al centro de salud ya que refieren que se les hace cerca desde sus



viviendas. Los problemas de salud mas frecuentes por lo que acuden los adultos
al Centro de Salud Los Algarrobos, son las enfermedades de Hipertension arterial
y Diabetes mellitus, esto tiene mucho que ver con la alimentacion que llevan, el
no realizar actividad fisica y que no realizar sus controles médicos lo cual no
permite detectar estas enfermedades a tiempo, la mayoria de adultos no Ilevan un
control y tratamientos adecuado, en muchas ocasiones solo acuden al centro de

salud cuando presentan sintomas graves (11).

Por lo mencionado anteriormente, se consider6 oportuna la siguiente interrogante:
¢Lasalud de las personas se mejora a partir del conocimiento de los determinantes
biosocioeconomicos, estilo de vida y/o apoyo social del A.H. Las Dalias | etapa

Distrito 26 de octubre -Piura, 2019?

Para lograr dar respuesta a la interrogante, se planteo el siguiente objetivo general:
Caracterizar los determinantes biosocioecondmicos, estilo de vida y/o apoyo
social para la salud del adulto del A.H. Las Dalias | etapa Distrito 26 de octubre

-Piura, 2019.

Se plantearon los siguientes objetivos especificos:

Definir el ambito de estudio para la caracterizacion de los determinantes
biosocioeconomicos, estilo de vida y/o apoyo social para la salud del adulto del

A.H Las Dalias | etapa Distrito 26 de octubre -Piura, 2019.

Identificar los determinantes biosocioeconémicos para la salud del adulto del

A.H. Las Dalias | etapa Distrito 26 de octubre -Piura, 2019.



Identificar los determinantes de estilos de vida para la salud del adulto del A.H.

Las Dalias | etapa Distrito 26 de octubre -Piura, 2019.

Describir el apoyo social para la salud del adulto del A.H. Las Dalias | etapa

Distrito 26 de octubre -Piura, 2019.

El presente informe de investigacion se realizo con el fin de descubrir e identificar
los determinantes de la salud del adulto del Asentamiento Humano Las Dalias |
etapa 26 de octubre -Piura, 2019. Es muy util para nosotros como estudiantes de
Enfermeria para tener conocimiento acerca de los temas relacionados a los
determinantes de salud resaltando, los modos de vida que tiene cada adulto que
como se ve hoy en dia, la mayoria de personas adultas optan por no llevar un
estilo de vida saludable, lo cual les conlleva al padecimiento de diferentes

enfermedades que comprometen su salud en gran parte.

Permitié motivar a la comunidad universitaria y los profesionales del &rea de salud
a que sigan realizando investigaciones referentes a estos temas, ya que es de gran
importancia tanto como para los estudiantes, sino también para la poblacién en
estudio ya que conoceran los principales problemas de salud que presentaran si

contindan con inadecuados estilos de vida.

Finalmente el presente informe de investigacion se justificd porque es de gran
ayuda en el area de la salud, ya que a través se podran obtener nuevos
conocimiento para entender mejor y tener claro los problemas que influencian la
salud del individuo adulto y asi podran generar nuevas estrategias para brindar

buenos cuidados de enfermeria.



Su metodologia cuantitativa, descriptiva, disefio no experimental de una sola
casilla, con una muestra conformada por 262 adultos. Resultados: el 54.81% son
de sexo femenino, 69.47% cuentan con casa propia, 71.38% no realiza actividad
fisica, 81.30% cuenta con seguro SIS — MINSA, 87.02% no recibe apoyo natural.
Conclusiones: Mas de la mitad son de sexo femenino, la mayoria cuenta con casa

propia, no realizan actividad fisica y no recibe apoyo natural.



1. REVISION DE LA LITERATURA

Antecedentes de la investigacion

Investigacion en el &mbito internacional

Garcia J, Vélez C. (12), en la investigacion determinantes sociales de la salud y
calidad de vida en la poblacion adulta de Manizales, Colombia, 2017. El objetivo
fue evaluar la asociacion entre los determinantes sociales de la salud y la calidad
de vida en una poblacion adulta. Estudio descriptivo, correlacional, con una
muestra de 440 viviendas. Concluye: que la edad promedio indica que son
adultos, con un ingreso mensual de 23 délares, la mayoria presentaba una calidad
de vida bastante buena, deduciendo asi que los determinantes sociales de la salud
que se asociaron con la calidad de vida en todos sus dominios fueron la escolaridad

y la posicidn socioeconémica autopercibida.

Peralta G, Témala J. (13), en su investigacion titulada Promocion de un Estilo de
Vida Saludable del Club de Adultos Mayores, Centro de Salud Tipo C Venus de
Valdivia, 2017, Ecuador-2018. El objetivo fue determinar la relacion existente
entre la promocién de un estilo de vida saludable y la salud de los participantes
del club de adultos mayores. Estudio de tipo cuantitativo, descriptivo y de corte
transversal, con una muestra de 117. Concluye que mas de la mitad de los adultos
mayores mantienen un consumo excesivo de carbohidratos y alimentos ricos en
grasas, prevalecio el sexo femenino entre las edades de 60 a 80 afios, mas de la
mitad de los adultos mayores tienen una higiene regular. Por lo tanto, se determin6
que, si existe una relacién entre la promocion de un estilo de vida saludable y la
salud de los adultos mayores, concluyendo que la poblacion estudiada tiene un
estado nutricional y actividad fisica inadecuada.
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Serrano M. (14), en la investigacion denominada estilo de vida y estado
nutricional del adulto mayor del centro de salud Venezuela de la ciudad de
Machala — Loja, 2018, el objetivo fue determinar la relacion que existe entre el
estilo de vida y el estado nutricional del adulto mayor. Tipo de estudio es
descriptivo y de corte transversal, empleando una muestra de 121 adultos
mayores. Llegando a la conclusion que su mayoria son adultos mayores, méas de
la mitad son de sexo femeninas, la mayoria cuenta con un nivel de instruccion
bésico y viven con su familia, la mitad de adultos mayores llevan un estilo de vida
no saludable y la otra mitad saludable, en lo referente al estado nutricional se
observa que menos de la mitad presenta sobrepeso, y con un estado nutricional
inadecuado y un bajo porcentaje obesidad tipo I, por lo tanto no existe relacion

entre estilo de vida y el estado nutricional de los adultos mayores.

Investigacion en el &mbito nacional

Manrique M. (15), en la tesis titulada determinantes de salud de los adultos del
Centro Poblado Huamarin- Sector B - Huaraz, 2018. Realizado con el objetivo
de identificar los determinantes de salud de los adultos del Centro Poblado
Huamarin- Sector B. Investigacion cuantitativa, descriptivo de una sola casilla,
muestra conformada por 120 adultos. Concluye que mas de la mitad son de sexo
femenino, adultos maduros, con instruccion secundaria/ incompleta, perciben
menos de 750 soles, més de la mitad tienen vivienda unifamiliar, la mayoria tienen
paredes de adobe, piso de tierra, no pasa el carro recolector, la mayoria consume

bebidas alcohdlicas ocasionalmente, menos de la mitad no realiza
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actividad fisica, la mayoria no recibe apoyo social, cuentan son seguro SIS

MINSA y refirieron que no existe pandillaje en su zona.

Ledn J. (16), en la investigacion determinantes de salud de los adultos del Centro
Poblado de Huayawillca, Distrito de Independencia — Huaraz, 2020. Realizado
con el objetivo de identificar las determinantes de salud de los adultos del centro
poblado de Huayawillca Independencia — Huaraz. Tipo de investigacion
cuantitativo descriptivo, de disefio no experimental, muestra conformada por 107
adultos. Concluyo que en su mayoria son de sexo femenino, de grado de
instruccion primaria y sin ocupacion. Cuentan con vivienda unifamiliar, de
tenencia propia, con piso de tierra, techo de eternit, de paredes de adobe, de 2 a 3
personas por dormitorio. En su mayoria no fuman, consumen bebidas alcohodlicas
ocasionalmente, duermen de 6 a 8 horas, no se realizan exdmenes meédicos. La
mayoria cuenta con apoyo familiar, no reciben apoyo social organizado, no recibe

apoyo de pension 65.

Wong J. (17), en la investigacion titulada determinantes de la salud en adultos
mayores del Club Adulto Mayor - Huacho, 2017. El objetivo fue describir los
determinantes de la salud en adultos mayores. Tipo de investigacion cuantitativo,
descriptivo de una sola casilla. Tamafio de muestra conformada por 135
individuos. Concluyendo; la mayoria son de sexo femenino, con un ingreso menor
de 750 soles, vivienda unifamiliar, piso de tierra y casi todos cuentan con agua de
conexion domiciliaria, desecha la basura con carro recolector. Mas de la mitad no
fuman actualmente, la mayoria consumieron bebidas alcohélicas ocasionalmente,
casi la totalidad duerme entre 6 a 8 horas. Mas de la mitad consume carne y

pescado 3 0 mas veces a la semana y consume fideos, pan, cereales diariamente.
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La mayoria se atendié en un puesto de salud, cuentan con seguro SIS-MINSA, la

calidad de atencion recibida fue regular, recibe apoyo de sus familiares.

Investigacion en el &mbito regional

Zapata K. (18), en la investigacion denominada determinantes de la salud en el
adulto mayor del Caserio Dos Altos -La Union -Piura, 2018. Realizada con el
objetivo de describir los determinantes de la salud en el adulto mayor del caserio
Dos Altos. Estudio de tipo cuantitativo, nivel descriptivo, disefio de una sola
casilla, muestra estuvo conformada por 194 adultos mayores. Concluyo més de la
mitad son sexo masculino, tienen un trabajo eventual, la mayoria cuenta con
vivienda propia ,el abastecimiento de agua es a través de una red publica, el techo
es de eternit/calamina ,material noble, ladrillo y cemento, la mayoria no fuma ni
ha fumado nunca de manera habitual ,la mitad no consumen bebidas alcohdlicas,
la mayoria duerme entre 6 y 8 horas al dia, no se realizan exdmenes médicos
periddicamente, no recibe apoyo de alguna organizacion, mas de la mitad tienen

seguro SIS MINSA vy la totalidad refiere que si existe pandillaje cerca de su casa.

Dioses C. (19), en la investigacion estilos de vida y factores socioculturales en
pacientes adulto, Centro de Salud la Matanza Piura - 2018, el objetivo fue
determinar la relacion entre estilos de Vida y factores socioculturales en pacientes
adulto. Estudio fue de tipo cuantitativo de corte transversal descriptiva, con una
muestra de 67 adultos mayores. Se concluye mas de la mitad de pobladores son
de sexo masculino, méas de la mitad cuenta con grado de instruccién secundario,
la mayoria profesa religion catolica, menos de la mitad son de estado civil casados,
menos de la mitad cuentan con un salario de cuatrocientos nuevos soles. En

relacion a los estilos de vida se encontr6 que la mayoria tiene un estilo de vida
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no saludable. Por lo tanto se determina que los factores socioculturales si tienen
relacion estadisticamente significativa con los estilos de vida de los pacientes

adultos del Centro de Salud La Matanza.

Guevara V, Calderdn A. (20), en el estudio estilos de vida de los pacientes adultos
mayores relacionado con la hipertension arterial de la estrategia Sanitaria de
enfermedades cronicas no transmisibles del Hospital 11-2 Sullana — Piura; Abril —
Junio 2017. El objetivo general fue, determinar estilos de vida en los pacientes
adultos mayores con hipertension arterial. Estudio de tipo cuantitativo, descriptivo
de corte transversal y prospectivo, con una muestra de 85 pacientes. Llegando a
las siguientes conclusiones: Dentro de las dimensiones més afectadas en estilos de
vida en los pacientes adultos mayores con hipertension arterial se encontrd la
dimensién habitos alimenticios. Donde se observo que la mayoria de pacientes
algunas veces agrega mas azlcar a sus alimentos, también asi la mayoria
consumen alimentos fritos (tortillas) tres veces al dia, asi también algunos dias

consumen de verduras, mas de la mitad consumen frutas.

2.2 Bases tedricas y conceptuales de la investigacion

El presente trabajo de investigacion es sustentado en el modelo de Mack
Lalonde, Dahlgren y Whitehead quienes definen los principales determinantes
de la salud y también tenemos a la teorista Nola Pender con su Modelo de

promocion de Salud (21).
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En 1974 Mack Lalonde (22) publicé "Nuevas Perspectivas sobre la Salud de los
canadienses,” documento que se conoce como "The Lalonde Report". Su informe
se originaba en base de que la salud y/o enfermedad no se relacionaban
simplemente con los factores bioldgicos o agentes infecciosos, sino que en gran
parte las patologias tenian su origen notablemente en el nivel socioeconémico.
Este informe fue presentado a nivel global, ya que se enfocaba a la promocion de
la salud y la prevencion de las enfermedades. Los determinantes de la salud se
clasifican en cuatro categorias: medio ambiente, estilos de vida, servicios de

atencion y biologia humana.

Determinantes para la salud

. !
Biologia Humana Medio Ambiente Estilo de Vida Sistema Sanitario

Importancia del factor Gasto publico en cada
en la salud factor

= Sistema Santario = Sistema Sanitario

Datos del
estudio 1977,
en USA

El componente estilo de vida representa el conjunto de decisiones que toma el
individuo con respecto a su propia salud y sobre las cuales ejerce cierto grado de
control. Desde el punto de vista de la salud, las malas decisiones y los habitos
personales perjudiciales conllevan riesgos que se originan en el propio individuo.
Cuando esos riesgos tienen como consecuencia la enfermedad o la muerte, se

puede afirmar que el estilo de vida de la victima contribuyo a ello (22).
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Biologia humana incluye todos los hechos relacionados con la salud, tanto fisica
como mental, que se manifiestan en el organismo como consecuencia de la
biologia fundamental del ser humano y de la constitucién orgéanica del individuo.
Incluye la herencia genética de la persona, los procesos de maduracion y
envejecimiento, y los diferentes aparatos internos del organismo, dada la
complejidad del cuerpo humano, su biologia puede repercutir sobre la salud de

maneras multiples, variadas y graves (22)

El medio Ambiente incluye todos aquellos factores relacionados con la salud que
son externos al cuerpo humano y sobre los cuales la persona tiene poco o ningin
control. Tampoco esta en sus manos el control de los peligros para la salud que
representan la contaminacion de aire y del agua, ni los ruidos ambientales, ni la
prevencion de la diseminacion adecuada de los desechos y aguas servidas, ni que
el medio social y sus rapidos cambios no produzcan efectos nocivos sobre la salud

(22).

El servicio de atencion incluye la practica de la medicina y la enfermeria, los
hospitales, los hogares de ancianos, los medicamentos, los servicios publicos
comunitarios de atencion de salud, las ambulancias y otros servicios sanitarios.
Habitualmente se gastan grandes sumas de dinero en tratar enfermedades que

desde un principio podrian haberse prevenido (22).

El modelo de Dahlgren y Whitehead. (23), explica cémo las inequidades en salud
son resultado de las interacciones entre distintos niveles de condiciones causales,
desde aquel que corresponde al individuo y a las comunidades hasta el nivel
correspondiente a las condiciones generales, socioecondmicas, culturales y
medioambientales.
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Propuesto por Dahlgren y Whitehead. Adoptado por Acheson. 1991

El modelo de produccion de inequidades en salud propuesto por Dahlgren y
Whitehead, permite dilucidar los mecanismos para lograr cambios estructurales
en las condiciones generales, mejorar las condiciones de vida y de trabajo de los
individuos a traves de las estrategias de salud publica, fortalecer el apoyo social
y de la comunidad a través del empoderamiento y la participacién social, e influir
en los estilos de vida y las actitudes individuales. Y todo esto tiene como finalidad

promover la equidad social en salud (23).

Es esta figura, se explica el modelo de produccion de las inequidades en salud
dentro de la poblacién por interacciones determinantes entre un nucleo y cuatro
diferentes niveles. El nucleo describe los factores bioldgicos como la edad, el sexo
y las caracteristicas constitucionales (factores hereditarios) que influyen en la

salud (23).
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El primer nivel representa los factores de estilos de vida individual; las personas
Y grupos con una posicion socioeconémica mas desfavorecida, que tienden a
presentar una mayor prevalencia de conductas de riesgo. El segundo nivel detalla
como las redes sociales y comunitarias, es decir, las interacciones sociales,

influyen en los estilos de vida individuales (23).

El tercer nivel representa los factores relacionados con las condiciones de vida y
de trabajo: las inadecuadas condiciones de vivienda, agua y desague, desempleo,
exposicion a condiciones laborales de riesgo, asi como el limitado acceso a los
servicios de salud que crean exposiciones o riesgos diferenciales para quienes se
encuentran en una posicion socioeconomica menos favorecida. Por altimo, el
cuarto nivel describe las condiciones generales, socioeconémicas, culturales y
ambientales que influyen en las condiciones de estratificacion social y producen

inequidades sociales (23).

La comision de los determinantes sociales de la salud clasifica en tres etapas a los
determinantes los cuales son: los determinantes estructurales, donde estos
determinantes van a estar influenciados por la posicién social y econémica,
ademas de la parte de estructuramiento, clase social y etnia. Estos van a estar
determinados por el grado de educacion que influye en la profesion y el ultimo

segun su nivel de economia (24).

Por otra parte, tenemos a los determinantes intermedios donde este tipo de
determinante engloba las condiciones de vida, de campo laboral, alcance de
alimentos, comportamiento de la poblacion y barreras para adoptar estilos de vida
saludables y los servicios de salud. Asi como factores psicoldgicos y sociales,
bioldgicos; y buscan que haya una buena condicion de salud (24).
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Y por Gltimo los determinantes proximales, de los cuales se dice que estos buscan
un patron de conducta individual y analiza los hébitos de vida que puedan
promover su salud. Los determinantes sociales tienen como uno de sus objetivos
el marco conceptual, se analiza e identifica los principales cambios en la salud de

las personas (24).

Entonces los determinantes sociales de la salud se definen como la situacion en
la cual las personas nacen, crecen, alimentan, viven, educan, trabajan, divierten,
envejecen y mueren. Las cuales van a estar influenciadas por el sexo y edad, sus
conductas de vida, aptitudes y habitos que afectan su salud. Su importancia en
abordar el tema sobre estos determinantes sociales en la salud, radica en que se va
a poder tomar medidas preventivas y de esta manera disminuir estos factores de
riesgo tomandolo desde el contexto cultural que se enfoca en los estilos de vida,
educacion y cambios en la cultura como sociedad las cuales disminuiran lo que

son las enfermedades crdnicas no transmisibles (25).

Los estilos de vida se conceptualizan como el conjunto de actitudes y conductas
que adquieren y desarrollan los seres humanos en forma personal o colectiva para
lograr la satisfaccion de sus propias necesidades como personas y lograr su
desarrollo personal, si existe un adecuado estilo de vidas saludable repercutira de
forma positiva en la salud. Abarca habitos como el practicar de manera habitual
ejercicios, llevar una dieta nutritiva y saludable, tener espacios para disfrutar del

tiempo libre, practicas de socializacion y tenerse amor a uno mismo (26).
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Las dimensiones de estilos de vida consideradas son:

Alimentacion saludable: Se define en tener una alimentacion balanceada con
alimentos sanos que enriquecen nuestra salud para sentirnos y mantenernos sanos
y tener una mejor vitalidad, el llevar una alimentacion saludable hara estar lleno

vida con los nutrientes necesarios como hierro, vitaminas, proteina y agua (27).

Actividad y ejercicio: Son movimientos corporales que se dan al realizar
gjercicios para mantenernos en buen estado fisico tanto como mental y en las
tareas domeésticas estos ejercicios nos ayudan reducir el riesgo de padecer muchas

enfermedades (28).

Responsabilidad en salud: Es algo individual que cada uno debe llevar esto
relacione con sus conductas o los estilos de vida que tiene cada persona. Por ello
cada persona debe ser responsable en su vida cotidiana para estar bien de salud

(29).

Autorrealizacion: Se define como oportunidad de lograr y alcanzar las metas que
uno se propone en la vida, al lograr los objetivos planteados se podra desarrollar
satisfacciones de hacer el bien y garantizar una satisfaccion propia como persona

(30).

Apoyo interpersonal: Se refiere entre dos 0 mas personas entablando una buena
comunicacion, siendo sociable respetuoso y generoso, etc. Juegan un rol
importante en el desarrollo integral del ser humano constituyendo una base

constitucional (31).
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Manejo de estrés: El estrés es problema que nosotros mismos como personas
Ilegamos a este punto por motivo de muchos problemas y a la vez por situaciones
que pensamos que no podemos solucionar y llegamos a cometer cosa que no es
propio de uno mismo por eso debemos acercarnos a un centro de salud cercano

para buscar ayuda profesional (32).

Responsabilidad en la salud: Es la libertad que ejercemos de cuidarnos del mejor
modo posible, cada uno segun sus capacidades Yy situacion personal, porque eso

significa que podemos actuar y tomar el control sobre nuestra salud (33).

Redes de apoyo social: Tiene diversas acepciones. Una red de apoyo, por lo tanto,
es una estructura que brinda algun tipo de contencion a algo o alguien. La idea
suele referirse a un conjunto de organizaciones o entidades que trabajan de manera

sincronizada para colaborar con alguna causa (34).

Una teorista que también se relaciona con la investigacion es Pender. (35), quien
en su Modelo de Promocién de salud (MPS), el cual se basa en la educacion de
las personas sobre como cuidarse y llevar una vida saludable, describe los roles
importantes de las enfermeras en ayudar a los pacientes a prevenir enfermedades
mediante el cuidado propio y de sus decisiones inteligentes. Considera al estilo
de vida como un patron multidimensional de acciones que la persona realiza a lo
largo de su vida y que se proyecta directamente en la salud. Su modelo se centra
en tres areas: Caracteristicas y experiencias individuales, cogniciones y afectos

especificos del comportamiento y resultados conductuales.
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3.1.

3.2.

METODOLOGIA
Disefio de la investigacion
La investigacion realizada fue de tipo cuantitativo, cuyo objetivo es establecer
relaciones causales que supongan una explicacion del objeto de investigacion, se

basa sobre muestras grandes y representativas de una poblacion determinada (36).

El nivel de estudio es descriptivo, tiene como objetivo la descripcion de los
aspectos a investigar tal como es y cdmo se manifiesta en el momento de

realizarse el estudio, utiliza la observacion como método descriptivo (36).

El disefio de investigacion fue no experimental de una sola casilla, que son el
conjunto actividades que se deben de realizar para obtener de manera satisfactoria
de los objetivos de la poblacion en estudio. Y también sirve para determinar los

problemas de la poblacién en estudio (37).

Poblacion y muestra

Poblacion

La poblacion de estudio estuvo conformada por 821 personas adultas que habitan

en el asentamiento humano Las Dalias | etapa - 26 de octubre - Piura, 2019.

Muestra

La muestra estuvo constituida por 262 personas adultas entre varones y mujeres,
obtenida a traves de la formula probabilistica a quienes se les aplico el instrumento

de recoleccién de datos.

Unidad de analisis
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Cada adulto del Asentamiento Humano Las Dalias | etapa— 26 de octubre - Piura,

2019 que integro parte de la poblacién y muestreo estadistico de la investigacion.

Criterios de inclusion

e Adultos del asentamiento humano Las Dalias | etapa — 26 de octubre -
Piura, 2019.
e Adultos del asentamiento humano Las Dalias | etapa, que desearon

participar en el cuestionario del proyecto de investigacion como
informadores, independientemente de su nivel socioecondémico y nivel

educativo.

Criterios de exclusién

e Adultos que presentan alguna enfermedad mental asentamiento humano

Las Dalias | etapa - 26 de octubre - Piura, 2019
e Adultos mayores que presentan problemas de comunicacion.

e Adultos mayores con problemas de comunicacién.

3.3.Definicidn y operacionalizacion de variables

s DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO

Definidas como caracteristicas bioldgicas, sociales, econémicas y ambientas en

las cuales las personas conviven y laboran, y llegan a influir en el estado de salud

de los individuos (38)
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Sexo

Definicion conceptual

El sexo es un conjunto de caracteristicas bioldgicas, fisicas, fisilogicas y
anatomicas que definen a los seres humanos como hombre y mujer. El sexo no se
elige ya que es una construccion determinada por la naturaleza, que viene dada

desde el nacimiento (39).

Definicién operacional

v" Masculino
v" Femenino

Edad

Definicion conceptual

Tiempo transcurrido a partir del nacimiento de un individuo hasta el nimero de

afos cumplidos de la persona en el momento del estudio (40).

Definicion operacional

v Adulto joven (20 1 40 afios)

v Adulto maduro (40 a 64 afios)

v Adulto mayor (65 en adelante)
Grado de instruccion

Definicion conceptual

23



El nivel de instruccion de la persona segun el grado méas avanzado de estudios
efectuados o en curso, sin tomar en cuenta si lo han culminado o estan de manera

provisional o de manera definitivamente no terminados o incompletos (41).

Definicion operacional

v" Sin nivel de instruccién

v Inicial / primaria

v Secundaria completa / incompleta
v’ Superior universitaria

v’ Superior no universitaria

Ingreso econémico

Definicion conceptual

Esta formado por el salario adquirido por el trabajo (especies 0 monetarios), del
trabajador independiente, las rentas de la propiedad o propiedades, pensiones,

jubilaciones, etc (42).

Definicion operacional

v" Menor de 750

v" De 751 a 1000
v" De 1001 a 1400
v De 1401 a 1800

v De 1801 a mas
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Ocupacion

Definicion conceptual

Se conceptualiza como aquella profesion u ocupacion que cada individuo adquiere
o realiza de manera eventual o duradera. Por otro lado, la ocupacién viene a ser
una serie de actividades que la persona tenga a cargo o que va a realizar en un

determinado lugar por cierto tiempo (43).

Definicion operacional

v' Trabajador estable
v Eventual
v" Sin ocupacion

v" Jubilado

X/

S

DETERMINANTES DEL ENTORNO FISICO

Vivienda

Definicion conceptual

Definida como aquella construccién de edificacidn, realizada con la finalidad de
ofrecer cobijo, proteccion y efectos del clima, y que brindaran como refugio de
las personas. Una vivienda se le llama saludable cuando esta tiene todas las
condiciones de un entorno saludable y elimina los factores de riesgo existentes

que existen en su contexto geogréfico (44).

Definicion operacional
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v" Vivienda unifamiliar
v" Vivienda multifamiliar
v Vecindad, quinta choza, cabafia

v" Local no destinado para habitacién humana

Tenencia

v Alquiler

v Cuidador/alojado
v" Plan social

v Alquiler venta
v Propia

Material de piso

v' Tierra

v Entablado

v’ Loseta, vinilicos o sin vinilicos
v' Laminas asfélticas

v' Parquet

Material de techo

v" Madera, estera
v" Adobe
v’ Estera y adobe

v Material noble ladrillo y cemento
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N° de personas por dormitorio

v" Cuatro a mas miembros
v" Dos a mas miembros

v"Independiente

Abastecimiento de agua

v' Acequia
v Cisterna
v" Pozo

v" Red publica

v" Conexién domiciliaria

Eliminacién de excretas

v Aire de libre

v' Acequia, canal
v Letrina

v Bafio publico
v Bafio propio

v' Oftros

Combustible para cocinar



v Gas, electricidad

v’ Lefia, carbon

v' Bosta

v Tuza (coronta de maiz)

v' Carca de vaca

Tipo de alumbrado

v Sin energia

v Lampara no eléctrica

v" Grupo electrégeno

v Energia eléctrica temporal

v Energia eléctrica permanente

v Vela

Disposicion de basura

v" A campo abierto
v Al rio
v" Enun pozo

v’ Se entierra, quema, carro recolector

Frecuencia de recojo de basura

v' Diariamente
v Toda la semana pero no diariamente

v Al menos dos veces por semana
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v" Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas

Suele eliminar la basura en:

v" Carro recolector

v Monticulo o campo limpio

v Contenedor especifico de recogida
v Vertido por el fregadero o desagiie

v Otro

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

Definicion conceptual

Definido como el conjunto de actitudes y comportamientos que adoptan y
desarrollan las personas de forma individual o colectiva para satisfacer sus

necesidades como seres humanos y alcanzar su desarrollo personal (45).

Definicion operacional

Escala nominal

Habito de fumar

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

v" No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual
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Consumo de bebidas alcohélicas

v Diario

v Dos a tres veces por semana
v" Una vez a la semana

v" Una vez al mes

v" Ocasionalmente

v" No consumo

Numero de horas que duerme

v 6 a8 horas
v 8a10 horas

v 10 a12 horas

Frecuencia de bafio

v" Diariamente
v' 4 veces a la semana
v" No se bana

Realiza examen médico periodico

v Si
v" No

Tipo de actividad fisica que realiza

v" Camina
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v Deporte
v' Gimnasia

v" No realizo

Actividad fisica en las Ultimas dos semanas mas de 20 minutos

v' Caminar

v' Gimnasia suave
v"Juegos con poco esfuerzo
v' Correr

v Deporte

v" Ninguna

Alimentacion

Definicion operacional

Escala ordinal

Dieta: frecuencia de consumo de alimentos

v" Diario

v/ 3 0 més veces por semana

v" 1 0dos veces a la semana

v" Menos de una vez a la semana
v/ Nunca o casi nunca

v' Oftros
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% DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS

Definicion conceptual

Es la manera de relacion social, conceptualizada como son formas de interaccion
social, precisa como un cambio dinamico entre persona, grupos e instituciones en

contextos de complejidad (46).

Acceso a los servicios de salud

Definicion conceptual

Son el conjunto de medidas preventivas y promocionales que buscan incentivar a
una correcta distribucion de servicios, ademas de la utilizacion de un servicio de

salud, dandose una relacion entre consumidores y proveedores (47).

Utilizacién de un servicio de salud en los Gltimos 12 meses

Escala nominal

Institucion de salud atendida

v Hospital

v" Centro de salud

v" Puesto de salud

v" Clinicas particulares
v' Oftros

Lugar de atencion que fue atendido
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Muy cerca de su casa
Regular

Lejos

Muy lejos de su casa

No sabe

Tipo de seguro

v

v

v

v

ESSALUD

SIS.MINSA

SANIDAD

Otros

Tiempo de espera

v

Muy largo
Largo
Regular
Corto
Muy corto

No sabe

Calidad de atencién

v

v

v

Muy buena
Buena

Regular
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v Mala
v' Muy mala

v" No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda

v Si

v" No

Apoyo social natural

Escala ordinal

Definicion operacional

v Familiares

v' Amigos

v" Vecinos

v' Compafieros espirituales
v' Compafieros de trabajo
v No recibo

Apoyo social organizado

v’ Organizaciones de ayuda al enfermo
v’ Seguridad social

v' Empresa para la que trabaja

v' Instituciones de acogida

v’ Organizaciones de voluntariado
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v" No recibo

Apoyo de organizaciones del estado

v" Pension 65
v Comedor popular
v Vaso de leche
v' Otros
3.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica

En presente investigacion se utilizd entrevistas y la observacion para la

aplicacion del instrumento.

Instrumento

Se utilizé un instrumento para la recoleccién de datos que se detalla a

continuacion:

Instrumento: El instrumento que se emple6 fue cuestionario sobre los
determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru, el cual fue elaborado
por la investigadora de linea de la escuela profesional de Enfermeria ULADECH
Catolica Dra. Vilchez Reyes Adriana para fines de la presente investigacion y esta

constituido por 29 items distribuidos en 4 partes de la siguiente manera (ANEXO

3)

e Datos de identificacién, donde se obtiene las iniciales o seudénimo de la

persona entrevistada.
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Los determinantes sociales en el adulto que se presentan en el entorno
biosocioeconomico de adultos con diversos factores de riesgo presentados
en el Asentamiento Humano Las Dalias | etapa, distrito 26 de octubre,
Piura, 2019. En las ramas de edad, sexo, grado de instruccién, ingreso
econdémico, ocupacion, vivienda, agua, eliminacion de excretas,
combustible para cocinar y energia eléctrica.

Los determinantes de los estilos de vida en los adultos con diversos
factores de riesgo presentados en el Asentamiento Humano Las Dalias |
etapa, distrito 26 de octubre, Piura, 2019. En las ramas de tabaquismo,
alcoholismo, actividad fisica, horas de suefio, frecuencia del bafio y la
alimentacion que consumen las personas.

Los determinantes de las redes sociales y comunitarias de los adultos con
diversos factores de riesgo presentados en el Asentamiento Humano Las
Dalias | etapa, distrito 26 de octubre, Piura, 2019. En las ramas de apoyo

social.

Control de calidad de datos:

EVALUACION CUANTITTIVA

La evaluacion cuantitativa fue completada por profesionales del area de Salud
como que actuaron como jueces. Este trabajo se realizd durante reuniones de
trabajo, con el objetivo de presentar la propuesta del Dr. med. Vilchez Reyes
Adriana, directora de la linea de investigacion actual, ha creado un cuestionario
para evaluar los determinantes de la salud de adultos en Peru. Durante las sesiones
se brindd a los participantes como jueces informacién respecto a la matriz de

Operacionalizacion de la variable y la propuesta del cuestionario, para analizar y
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socializar las opiniones. Cada participante comento el cuestionario propuesto, que
permitié realizar los ajustes necesarios a las 37 declaraciones y categorias de
respuestas de las preguntas relacionadas a los determinantes de la salud en las
personas adultas del asentamiento humano Las Dalias | etapa, distrito 26 de

octubre, Piura, 2019.

Validez del contenido: Se exploré mediante la calificacion por medio de criterio
de expertos, nueve en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion
al constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis, se utilizd
para la evaluacion de la validez de contenido la formula de V de Aiken (Penfield

y Giacobbi, 2004).

Donde:

x = media de calificaciones de los jueces

| = valor de calificacion mas bajo de la escala

k = rango de los valores posibles de la escala de valoracion

3.5. Plan de anlisis

Procesamiento de la recoleccion de datos:

Para la recoleccion de datos del presente proyecto de investigacion se considero

las siguientes pautas:
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v Se inform6 y se procedi6é a pedir el consentimiento a los adultos del
Asentamiento Humano Las Dalias | etapa, distrito 26 de octubre, Piura,
2019 haciendo hincapié que los datos recolectados y resultados obtenidos
mediante su participacion son estrictamente confidenciales.
v' Se coordind con los adultos su disponibilidad y el tiempo para la fecha de
la aplicacion del instrumento.
v Se procedi6 a aplicar el instrumento a cada participante
v" Se realizé lectura del contenido o instrucciones del instrumento
v El instrumento fue aplicado en un tiempo de 20 minutos, las respuestas
fueron marcadas de manera personal y recta.
Andlisis y Procesamiento de los datos
Los datos se ingresaron en una base de datos de Microsoft Excel y luego se
exportan a la base de datos PASW Statistics version 18.0 para su procesamiento.
Para el analisis de datos, se crean tablas para la distribucion de frecuencias
absolutas y porcentajes relativos. Asi como también sus respectivos graficos

estadisticos.
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3.6. Matriz de consistencia

Titulo Enunciado Objetivos Variables Metodologia
Caracterizacion | ¢Cuales son las | Objetivo general: | _Determinantes Disefio:
de los | caracteristicas de los | Caracterizar los | Biosocioeconomicos

Disefio  no

determinantes

biosocioeconom
icos, estilos de
vida y/o apoyo
social para la
salud del adulto

del asentamiento

humano las
dalias | etapa
Distrito 26 de
Octubre -Piura,
2019.

determinantes

biosocioeconémicos,
estilo de vida y/o
apoyo social para la
salud del adulto del
AH Las Dalias |
etapa - Distrito 26 de
octubre -  Piura,

2019?

determinantes
biosocioeconémicos,
estilo de vida y/o apoyo
social para la salud del
adulto del A.H. Las
Dalias | etapa Distrito
26 de octubre -Piura,
2019.

Objetivos
especificos:
Definir el ambito de
estudio para la

caracterizacion de los
determinantes
biosocioeconémicos,
estilo de vida y/o apoyo
social para la salud del
del AH Las

Dalias | Distrito etapa

adulto

26 de octubre -Piura,
2019.
Identificar los
determinantes
biosocioecondmicos

para la salud del adulto

_Determinantes
estilos

De vida.

_Determinantes

las

de

de

redes de apoyo social

y
comunitario

experimental
de una sola

casilla

Tipo:

Investigacion

cuantitativa

Nivel:

Investigacion
de nivel

descriptivo
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del A.H. Las Dalias |
etapa Distrito 26 de
octubre -Piura, 2019.

Identificar los
determinantes de estilos
de vida para la salud del
adulto del A.H. Las
Dalias | etapa Distrito
26 de octubre -Piura,
2019.

Describir el  apoyo
social para la salud del
adulto  del AH. Las
Dalias | etapa Distrito
26 de Octubre -Piura,
20109.
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3.7. Principios éticos
En la presente investigacion se llego a realizar de manera favorable con la colaboracion
de los adultos del Asentamiento Humano Las Dalias | etapa Distrito 26 de octubre -

Piura, 2019.

Tenemos el Principio de proteccidn a las personas, se informo al participante si los
datos recolectados quedarian disponibles para futuras investigaciones y/o productos
derivados de estas y el propoésito de la investigacion. Principio de beneficencia y no
maleficencia, se informd a los participantes sobre los posibles riesgos que pueden ser
fisicos, psicoldgicos, economicos, entre otros y las medidas adecuadas que se tomo

para mitigarlos (48).

Principio de justicia, se informd a los participantes la forma en que podrian tener
acceso a los resultados de la investigacion, se asegurd un trato equitativo a quienes
participaron en los procesos, procedimientos y servicios asociados a la investigacion.
Principio de integridad cientifica, se informo6 y se consulté a los participantes si su
identidad seria tratada de manera declarada, confidencial o anénima. Principio de libre
participacion y derecho a estar informado, se solicité expresamente el consentimiento
del participante, a su vez se inform6 que cualquier duda que tuviese sobre la

investigacion seria absuelta (48).

En la elaboracion del presente proyecto de investigacion, se respeté el codigo de ética

de la Universidad Catdlica los Angeles de Chimbote.
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4. RESULTADOS
4.1 Resultados:
TABLA 1
DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADO CON EL ENTORNO
BIOSOCIOECONOMICO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO

LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019.

Sexo n %
Masculino 121 46.19%
Femenino 141 53.81%
Total 262 100.00%
Edad n %
Adulto joven (20 a 40 afios) 134 51.14%
Adulto maduro (40 a 65 afios) 106 40.16%
Adulto mayor (65 en adelante) 22 8.40%
Total 262 100.00%
Grado de instruccion n %

Sin nivel de instruccion 7 2.68%
Inicial/primaria 28 10.69%
Secundaria completa/incompleta 111 42.37%
Superior universitaria 47 17.93%
Superior no universitaria 69 26.33%
Total 262 100.00%
Ingreso econémico n %
Menor de 750 39 14.89%
De 751 a 1000 54 20.61%
De 1001 a 1400 125 47.70%
De 1401 a 1800 44 16.80%
De 1801 a mas 0 0.00%
Total 262 100.00%
Ocupacién n %
Trabajador estable 127 48.48%
Eventual 115 43.90%
Sin ocupacion 18 6.87%
Jubilado 2 0.75%
Total 262 100.00%

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per( elaborado
por Dra. Adriana Vilchez, A, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano | etapa 26 de octubre
-Piura, 20109.

42



DETERMINANTES DE LA SALUD BIOSOSCIECONOMICOS

GRAFICO 1: SEXO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS
DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019

Masculino

Femenino

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peri
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 2: EDAD DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS
DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019

= Adulto joven (20 a 40 afos)

Adulto maduro (40 a 64 afios)

Adulto mayor (65 en adelante)

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perd
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 3: GRADO DE |INSTRUCCION DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE —-PIURA, 2019

Sin nivel de instruccién

Inicial/Primaria

Secundaria completa/Incomlpeta

Superior universitaria

« Superior no universitaria

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per(
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 4: INGRESO ECONOMICO DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019

Menor de 750

. De 750 a 1000
. De 1001 a 1400

De 1401 a 1800

= De 1081 a mas

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 5: OCUPACION DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPADISTRITO 26 DE OCTUBRE —-PIURA, 2019

Trabajador estable

Eventual

Sin ocupacion

Jubilado

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per(
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano

Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

TABLA 2

DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA VIVIENDA
DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

26 DE OCTUBRE -PIURA, 2019.

Tipo

Vivienda unifamiliar

Vivienda multifamiliar

Vecindad, quinta, choza, cabafa

No destinada para habitacion humana
Otros

Total

Tenencia

Alquiler
Cuidador/alojado
Plan social
Alquiler venta
Propia

Total

Material de piso

45

178
84

o

262

46
30

182
262

%

67.93%
32.07%
0.00%
0.00%
0.00%
100.00%

%

17.55%
11.46%
0.00%
1.52%
69.47%
100.00%

%




91.60%
0.00%
1.14%
7.26%
0.00%
100.00%

%

0.00%
1.90%
1.14%
9.54%
87.42%
100.00%

%

0.39%
25.95%
5.34%
68.32%
100.00%

%

3.06%
62.98%
33.96%
100.00%

%

0.00%
0.00%
0.00%
0.00%
100.00%
100.00%

%

0.00%
0.00%
0.00%
100.00%
0.00%
0.00%
100.00%

%

Tierra 240
Entablado 0
Loseta, vinilicos o sin vinilicos 3
Laminas asfalticas 19
Parquet 0
Total 262
Material de techo n
Madera, estera 0
Adobe 5
Estera y adobe 3
Material noble ladrillo y cemento 25
Eternit 229
Total 262
Material de paredes n
Madera, estera 1
Adobe 68
Estera y adobe 14
Material noble ladrillo y cemento 179
Total 262
Personas que duermen en una n
habitacion

4 a mas miembros 8

2 a mas miembros 165
Independiente 89
Total 262
Abastecimiento de agua n
Acequia 0
Cisterna 0
Pozo 0
Red publica 0
Conexion domiciliaria 262
Total 262
Eliminacion de excretas n
Aire libre 0
Acequia, canal 0
Letrina 0
Bafio propio 262
Bafio publico 0
Otros 0
Total 262
Combustible para cocinar n
Gas, electricidad 262

Lefa, carbon
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Bosta

Tuza(coronta de maiz)
Carca de vaca

Total

Tipo de alumbrado

Sin energia

Lampara (no eléctrica)
Grupo electrégeno

Energia eléctrica temporal
Energia eléctrica permanente
Vela

Total

Disposicion de basura

A campo abierto

Al rio

En un pozo

Se entierra, quema, carro recolector
Total

Frecuencia de recojo de basura

Diariamente

Toda la semana pero no diariamente
Al menos 2 veces por semana

Al menos 1 vez al mes

Total

¢ Cémo elimina su basura?

Carro recolector

Monticulo o campo limpio
Contenedor especifico de recogida
Vertido por el fregadero o desagiie
Otro

Total

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por Dra. Adriana Vilchez, A, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano |

etapa Distrito 26 de octubre -Piura, 2019.
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262
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262
262

127
135

262

253
0
9
0
0
262

0.00%
0.00%
0.00%
100.00%

%

0.00%

0.00%
0.00%
0.00%
100.00%
0.00%
100.00%

%

0.00%
0.00%
0.00%
100.00%
100.00%

%

0.00%
48.47%
51.53%
0.00%
100.00%

%

96.56%
0.00%
3.44%
0.00%
0.00%
100.00%




GRAFICO 6: TIPO DE VIVIENDA DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA,
2019

Vivienda unifamiliar

|
Vivienda multifamiliar

n
Vecindad, quinta, choza,
cabaia

n
Local no destinada para

habitacion

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perd
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 7: TENENCIA DE VIVIENDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019

Alquiler
17.55%

Cuidador/alojado

= Plan social (dan casa para
vivir)

= Alquiler venta

Propia

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa  Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 8: MATERIAL DE PISO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA,
2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019

GRAFICO 9: MATERIAL DE TECHO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa _ Distrito 26 de Octubre _ Piura, 2019.
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GRAFICO 10: MATERIAL DE PAREDES ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPADISTRITO 26 DE OCTUBRE —-PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 11: NUMERO DE PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA
HABITACION DE LA VIVIENDA DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 12: ABASTECIMIENTO DE AGUA DELADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa _ Distrito 26 de Octubre _ Piura, 2019.

GRAFICO 13: ELIMINACION DE EXCRETAS DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa _ Distrito 26 de Octubre _ Piura, 2019.
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GRAFICO 14: COMBUSTIBLE PARA COCNINAR DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE —-PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa _ Distrito 26 de Octubre _ Piura, 2019.

GRAFICO 15: TIPO DE ALUMBRADO DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 16: DISPOSICION DE BASURA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 17: FRECUENCIA QUE PASAN RECOGIENDO LA BASURA DEL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA
DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre - Piura, 2019.
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GRAFICO 18: LUGAR DE ELIMINACION DE BASURA DEL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peri
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

54



TABLA3
DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS 1 ETAPA 26 DE OCTUBRE -
PIURA, 2019.

¢Actualmente fuma? n %

Si fumo , diariamente 9 3.44%
Si fumo, pero no diariamente 4 1.52%
No fumo actualmente, pero si he fumado 114 43.51%
No fumo, ni he fumado nunca 135 51.53%
Total 262 100.00%
¢Con que frecuencia ingiere bebidas n %
alcoholicas?

Diario 9 3.44%

2 a 3 veces por semana 9 3.44%

1 vez a la semana 28 10.69%
1 vez al mes 42 16.03%
Ocasionalmente 142 54.20%
No consumo 32 12.20%
Total 262 100.00%
¢ Cuantas horas duerme? n %

6 a 8 horas 254 96.95%
8 a 10 horas 8 3.05%
10 a 12 horas 0 0.00%
Total 262 100.00%
¢ Con que frecuencia se bafa? n %
Diariamente 247 94.28%
4 veces a la semana 15 5.72%
No se bafia 0 0.00%
Total 262 100.00%
¢, Se realiza examen médico periodico? n %

Si 23 8.78%
No 239 91.22%
Total 262 100.00%
¢Realiza alguna actividad fisica? n %
Camina 50 19.09%
Deporte 21 8.01%
Gimnasia 4 1.52%
No realizo 187 71.38%
Total 262 100.00%
¢En las dos ultimas semanas realizo n %

alguna actividad fisica por mas de 20
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minutos?

Caminar 56 21.37%
Gimnasia suave 4 1.52%
Juegos con poco esfuerzo 9 3.44%
Correr 2 0.77%
Deporte 8 3.06
Ninguna 183 69.84
Total 262 100.00%
Alimentos Diario 3 0mas 1 o0 dos Menos de Nunca o casi | Total
veces a la veces a la unavezala nunca
semana semana semana
n % n % n % n % n %
Frutas 27 10.31 | 95 36.27 | 136 | 51.90 |4 1.52 0 0.00 | 262
Carnes 7 2.68 37 14.12 | 177 | 67.56 | 41 15.64 |0 0.00 | 262
Huevos 41 15.64 | 162 |61.84 |49 |18.70 |10 3.82 0 0.00 | 262
Pescado 7 2.68 102 |38.93 | 113 | 43.12 | 40 15.27 |0 0.00 | 262
Fideos 83 31.67 | 137 |52.30 |42 |16.03 |0 0.00 0 0.00 | 262
Pan 126 | 48.10 | 89 33.96 |44 |16.80 |3 1.14 0 0.00 | 262
Verduras | 77 29.39 | 84 3206 |92 |3511 |7 2.68 2 0.76 | 262
Otros 3 1.14 4 152 | 248 | 94.66 |7 2.68 0 0.00 | 262

Fuente: Cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por Dra. Adriana
Vilchez, A, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano | etapa Distrito 26

de octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 19: ACTIVIDAD DE FUMAR DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per(
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 20: FRECUENCIA QUE INGIERE BEBIDAS ALCOHOLICAS EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPADISTRITO
26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peri
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019
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GRAFICO 21: NUMEROS DE HORAS QUE DUERMEN EL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per(
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre Piura, 2019.

GRAFICO 22: FRECUENCIA CON QUE SE BANA EL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perd
elaborado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 23: EXAMEN MEDICO PERIODICO DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru
elaborado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 24: ACTIVIDAD FISICA QUE REALIZA EL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE —-PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 25: ACTIVIDAD QUE REALIZO POR MAS DE 20 MINUTOS EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA
DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perd
elaborado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 26: FRECUENCIA DE CONSUMO DE ALIMENTOS DEL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE —-PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peri
elaborado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre Piura, 2019.
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TABLA 4:

DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS APOYO
COMUNITARIO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS
DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE -PIURA, 2019.

Percibe algtn apoyo social natural n %
Familiares 34 12.98%
Amigos 0 0.00%
Vecinos 0 0.00%
Comparieros espirituales 0 0.00%
Comparieros de trabajo 0 0.00%
No recibo 228 87.02%
Total 262 100.00%
Percibe algun apoyo social organizado n %
Organizacién de ayuda al enfermo 0 0.00%
Seguridad social 0 0.00%
Empresa para la que trabaja 0 0.00%
Instituciones de acogida 0 0.00%
Organizaciones de voluntariado 0 0.00%
No recibo 262 100.00%
Total 262 100.00%
Apoyo social de Si No Total
_Ias . n % n % n %

organizaciones

Pension 65 0 0.00 262 100.00 262 100.00
Comedor 0 0.00 262 100.00 262 100.00
Vaso de leche 0 0.00 262 100.00 262 100.00
Otros 0 0.00 262 100.00 262 100.00
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%

13.73%
66.03%
12.98%
4.96%
2.30%
100.00%

%

2.68%
50.00%
41.21%
2.68%
3.43%
100.00%

%

6.88%
81.30%
1.14%
10.68%
100.00%

%

2.68%
27.49%
42.73%
21.75%
2.30%
3.05%
100.00%

%

5.34%
40.08%
50.39%
4.19%
0.00%
0.00%
100.00%

%

Institucion de salud en que se atendid N
Hospital 36
Centro de salud 173
Puesto de salud 34
Clinicas particulares 13
Otros 6
Total 262
Distancia del lugar donde se atendio n
Muy cerca de su casa 7
Regular 131
Lejos 108
Muy lejos de su casa 7
No sabe 9
Total 262
Tipo de seguro n
ESSALUD 18
SIS-MINSA 213
SANIDAD 3
Otros 28
Total 262
Tiempo de espera para la atencion n
Muy largo 7
Largo 72
Regular 112
Corto 57
Muy corto 6
No sabe 8
Total 262
Calidad de atencién n
Muy buena 14
Buena 105
Regular 132
Mala 11
Muy mala 0
No sabe 0
Total 262
Existe pandillaje cerca de su vivienda n
Si 248
No 14
Total 262

94.66%
5.34%
100.00%

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

aplicado a los adultos del Asentamiento Humano | etapa distrito 26 de octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 27: APOYO SOCIAL NATURAL DEL ADULTO DEL
ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE —-PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peri

elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano

Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 28: APOYO SOCIAL ORGANIZADO QUE RECIBE EL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per(
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 29: APOYO RECIBIDO DE ORGANIZACIONES DEL ESTADO
QUE RECIBE EL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS |
ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano

Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 30: INSTITUCION DE SALUD DONDE SE ATENDIO EL
ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA

DISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per(
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 31: DISTANCIA DEL LUGAR DONDE SE ATENDIO EL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 32: TIPO DE SEGURO DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS IETAPADISTRITO 26 DE OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 33: TIEMPO DE ESPERA PARA LA ATENCION EN EL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Perl
elaborado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.

GRAFICO 34: CALIDAD DE ATENCION RECIBIDA SEGUN EL ADULTO
DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE
OCTUBRE - PIURA, 2019
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FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Per
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano
Las Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre -Piura, 2019.
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GRAFICO 35: PRESENCIA DE PANDILLAJE CERCA DE LA VIVIENDA
DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS | ETAPA
DISTRITO 26 DE OCTUBRE — PIURA, 2019

FUENTE: Cuestionario sobre determinantes de la salud del adulto en las regiones del Peru
elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las
Dalias | Etapa Distrito 26 de Octubre Piura, 2019.
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4.2 Analisis :

TABLA 1

En cuanto a los determinantes biosocioeconomicos de los adultos del
Asentamiento Humano | etapa Distrito 26 de octubre -Piura, 2019. El 53.81 %
(141) son de sexo femenino, el 51.14 % (134) tiene edades entre 20 y 40 afios, el
42.37 (111) cuentan con secundaria completa/incompleta, el 47.70 % (125) tienen
un ingreso econémico de 1001 a 1400 nuevos soles y el 48.48 % (127) cuentan

con un trabajo estable.

Estos resultados obtenidos se asemejan a los encontrados por Arévalo J. (49), en
su estudio titulado Determinantes de la salud en la persona adulta del
Asentamiento Humano Nueva Esperanza Sector 7, se observa que el 56,8% de
personas son del sexo femenino; el 57,6% son adultos maduros; el 53,5% tiene un
grado de instruccién de secundaria completa / incompleta; el 76,1% tiene un
ingreso econdémico familiar menor de S/. 750.00 y el 43,2% tiene un trabajo

eventual.

Otro estudio similar es el de Juarez E. (50), en su estudio denominado
Determinantes de la salud en la persona adulta del Asentamiento Humano Jose
Carlos Mariategui Tambogrande -Piura, 2019, el 57,8% de ellos son sexo
femenino, el 57,0% de las personas son adultos maduros, con respecto al grado de
instruccion se observa que el 33,5% tiene Secundaria Incompleta/ Completa,
ademas el 39,04% tienen un ingreso econdmico de 1001.00 a 1400.00 nuevos

soles mensuales y el 48,61 % presentan un trabajo eventual.
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Diferente resultado nos muestra Zapata K. (51), en su investigacion que lleva por
titulo determinantes de la salud en el adulto mayor del Caserio Dos Altos -La
Unidn -Piura, 2018, se obtuvo que el 53,61% son masculinos, el 35,05% cuenta
con instruccion primaria, el 80,41 % recibe un ingreso econémico de menor de

750 soles mensuales y el 57,22 % tiene un trabajo eventual.

Estos resultados difieren a los encontrados por Risco M. (52), en su estudio
denominado determinantes de la salud en adultos mayores hipertensos, puesto
de salud Magdalena Nueva — Chimbote, 2016, sefiala que el 100% (106) de adultos
mayores, el 58,5 % (62) son de sexo femenino; el 57,5% (61) no tienen nivel de
instruccion; el 41,5% (44) tienen un ingreso econdémico familiar menor de 750

soles, el 57,5% (61) tienen ocupacion laboral eventual.

Estos estudios se asemejan porque los autores estan utilizando la misma
metodologia cuantitativo descriptivo de disefio de una sola casilla, unidad de
analisis persona adulta y emplean el mismo instrumento de recoleccion de datos
elaborado por Vilchez A. Los presentes estudios difieren porque los autores estan
utilizando otra unidad de analisis ya que se ha aplicado a adultos mayores

hipertensos y los porcentajes, variables no coinciden con las de nuestro estudio.

Al analizar la variable de sexo, se puede resaltar que mas de la mitad de la
poblacién encuestada son de sexo femenino, esto se debe a que en la mayoria de
las familias, es el hombre el encargado del trabajo y del sustento economico,
mientras las mujeres se dedican a ser amas de casa, cuidado de los hijos, atender
al esposos, generando asi que exista una desigualdad de género, falta de

oportunidades hacia la mujer. Esto genera una sensacion de frustracion e
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impotencia en la mujer al no lograr sus metas, objetivos que se habia trazado a lo

largo de su vida.

En definitiva, las mujeres, a lo largo de su vida, no solo ganan menos dinero, sino
que tienen menos beneficios laborales que los hombres, una mayor probabilidad
de ser pobres y llegar a la vejez sin una pension decente. Estos bajos ingresos y
beneficios otorgan a las mujeres menos poder de negociacion en el hogar, un factor
que probablemente contribuye a las altas tasas de violencia doméstica en la

region (53).

La igualdad de género consiste en la igualdad de derechos, responsabilidades y
oportunidades para todas las personas. Es un pilar necesario para lograr un mundo
sostenible, pacifico, préspero, saludable y que no deje a nadie desatendido. Sin
embargo en el mundo adn existe un gran porcentaje de desigualdad de género
hacia las mujeres, ya que siguen siendo los hombres quienes tienen un mayor

sueldo y mayor accesibilidad al empleo (54).

Respecto a la variable de edad, més de la mitad de los pobladores son adultos
jovenes, esto da a en entender que son la edad méas predominante de toda la
poblacion y que estos estan en la capacidad de poder de realizar diferentes
actividades asi como se refiere al plano laboral, ya que a esta edad aun se

encuentran con un buen soporte fisico.

Un adulto joven es todo aquel individuo que ha dejado atras la adolescencia, es
una de las etapas mas larga de la vida de las personas y en la que mas cambios se
experimentan. Es esta etapa las persona muestran tener mayor energia, es por eso

que la mayoria de atletas profesionales se encuentran dentro de este rango de
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edad. Empiezan a mirar cada problema desde distintas perspectivas, y a entender

que no siempre hay una sola respuesta clara para todo (55).

En lo referente a la variable de grado de instruccion menos de la mitad de la
poblacién en estudio cuentan con secundaria completa/incompleta lo cual puede
deberse a que no tuvieron los ingresos econdémicos suficientes y por ende no
pudieron continuar con una carrera profesional. Otro de los factores podria ser el
dificil acceso a la educacion, debido a que en los afios anteriores no habia
suficientes Instituciones educativas en los caserios y pueblos; es por ello que los
estudiantes tenian que viajar a otras ciudades para continuar sus estudios, lo cual
demandaba de maés gastos y mayor esfuerzo, es por ello que algunos optaban por

abandonar sus estudios.

La educacion aumenta el porcentaje de acceder a trabajos legales y a obtener un
salario favorable, por otro lado, la escolarizacién puede afectar el
comportamiento de las personas, por ejemplo haciéndolas mas pacientes o
aumentando su aversion al riesgo. Una persona con poca educacion es mas
propensa a cometer delitos en comparacion con una persona con mayor educacion,
Sin embargo, no solo parece relevante el mayor nivel de educacion, sino también
la calidad de educacion que recibe el individuo. Po ello es de gran importancia
que la persona pueda acceder a una educacion de calidad, ya que ello traera

beneficios para uno mismo (56).

Al analizar la variable de ingreso econémico, menos de la mitad cuentan con un
sueldo de 1001 a 1400, de igual manera menos de la mitad cuentan con un trabajo
estable, resultados que indicarian que no existe una buen estabilidad laboral por
lo consiguiente una desigualdad economica que predispone a una carencia de
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beneficios laborales; lo cual podria repercutirse en la calidad de vida y desarrollo

de la persona.

Entre las principales economias de la region, Colombia y Pert Ilaman la atencién
por la precariedad de los ingresos de la mayor parte de la poblacion, el generar
empleo decente es ahora un gran reto, ya que para acceder a ello, la persona debe
contar con una educacion superior concluida, tener la capacidad para asumir el
empleo y dependiente a ello recibir un buen salario. El no contar con un salario
suficiente, hace que afecte la calidad de vida de las personas, implicando que la
persona no pueda brindarles los recursos econémicos suficientes  para la
educacion, vestimenta, alimentacion, etc, a su descendencia e incluso para ellos

mismos (57).

Ocupacion se define como el conjunto de funciones obligaciones y tareas que
desempefia un individuo en su trabajo, oficio, para acceder a un puesto de trabajo
con un ingreso econdémico suficiente, se requiere que la persona cuente con una
formacion académica, conocimientos, capacidades y experiencia similares para
desenvolverse en el campo de manera activa, competente. Pero en la mayoria de
casos las personas no cumplen con todos estos requisitos, es por ello que siempre
cuentan con trabajos eventuales para los cuales incluso ni formalizan un contrato

(58)

En la investigacion realizada en el Asentamiento Humano Las Dalias | etapa
Veintiséis de Octubre- Piura, al analizar los determinantes biosocioeconomicos
se logra observar que existen factores de riesgo que influenciarian mas delante en
la salud y calidad de vida de los adultos, uno de ellos es que se generaria pobreza

en sus hogares por lo consiguiente a la aparicion de diferentes enfermedades que
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necesitaran de tratamiento que quizas la poblacion no podré acceder facilmente.
Por ello se sugiere a los funcionarios del estado a brindar un mayor presupuesto
para la educacion de los jovenes y asi ellos logren culminar sus estudios
satisfactoriamente; permitiéndoles asi acceder a mejores trabajos renumerados,

mejorando asi la calidad de vida.

TABLA 2:

Con respecto a los determinantes de salud relacionados con el entorno fisico de
los adultos del Asentamiento Humano Las Dalias. ElI 67.93 % (178) vive en
vivienda unifamiliar, el 69.47 % (182) cuentan con casa propia, el 91.60 % (240)
tiene piso de tierra, el 87.42 % (229) material de techo es de eternit/calamina, el
68.32 % (179) paredes de material noble y ladrillo, el 62.98 % (165) comparten
la habitacién con 2 a mas miembros, el 100 % (262) cuentan con conexién
domiciliaria de agua, el 100.00 % (262) eliminan excretan en bafio propio, el
100.00 % (262) utilizan gas electricidad para cocinar, el 100 % (262) cuentan con
energia eléctrica permanente, a la vez el mismo porcentaje disponen la basura en
el carro recolector, el 51.53 % (135) refieren que el carro recolector pasa al menos
dos veces por semana y 96.56% (253) eliminan su basura a través de carro

recolector

Un estudio que se asemejan a los resultados son los encontrados por Juérez E.
(59), en su estudio denominado Determinantes de la salud en la persona adulta
del Asentamiento Humano José Carlos Mariategui Tambogrande -Piura, 2019, el
72,51% de ellos tienen una vivienda unifamiliar, el 54,6% de las viviendas
presentan paredes de material noble ladrillo y cemento. Personas que duermen
por habitacion el 63,5% 2 a 3 miembros, el 84,1% cuentan con conexion de agua
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propia. Eliminacion de excretas se observa que el 93,63% utiliza bafio propio. El
76,9% utiliza gas, electricidad. El 80,1% cuenta con energia eléctrica permanente.
Asi mismo se observa que el 95,6% entierra, quema, carro recolector su basura.
También el 44,3% indicaron que la frecuencia que recogen la basura es semanal,
pero no lo hacen a diario asi mismo se observa que el 85,2 desecha su basura en

carro recolector.

Otro estudio semejante es el de Zapata R. (60), en su estudio determinantes de la
salud en la persona adulta del Asentamiento Humano Los Angeles — Piura, indica
que un 51,20% cuentan con una vivienda unifamiliar el 90,03% tienen vivienda
propia, el 15,46% de las viviendas presentan material de piso de loseta y vinilicos,
el 71,82% de las hogares poseen techo de eternit, el 64,95% presentan sus
paredes de material noble. Personas que duermen por habitacion el 38,14% es
independiente, el 94,85% cuenta con conexidn de agua propia. El 96,22% cuenta
con bafio propio. El 94,50% utiliza gas para cocinar. EI 97,94% cuenta con energia
eléctrica permanente. Asi mismo se observa que el 97,94% deposita su basura en
carro recolector. También se observa que el 10,31% afirma que pasan recogiendo
la basura a diario, y por ultimo se evidencia que el 97,59% elimina su basura en

el carro recolector.

Un estudio que difiere con los resultados es el de Zapata K. (61), en su estudio
determinantes de la salud en el adulto mayor del Caserio Dos Altos - La Unién -
Piura, 2019, sefala que el 68,56% tiene vivienda unifamiliar, el 93,30% tiene
vivienda propia, el 68,57% sus viviendas cuentan con piso de tierra, y el 68,04
cuentan con techo de eternit y calamina, el 60,82% de viviendas tiene paredes de

material noble ladrillo y cemento. el 59,28% comparte habitacion de 2 a 3
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miembros , el 98,97% su abastecimiento de agua es a través de una red publica ,
el 97,42% cuentan con bafio propio , el 86,60% usa gas, el 98,97% tiene energia
eléctrica permanente , el 81,44% disponen de basura lo entierran ,quema o también
es eliminada a traves del carro recolector ,el 43,81 disponen del recojo de basura
todas las semanas pero no diariamente, y el 82,47 eliminan su basura a traves de

un carro recolector

Otro estudio con diferentes resultados nos muestra Hipolito R. (62), en su estudio
Determinantes de la salud en adultos mayores , Asentamiento Humano Los Cedros
— Nuevo Chimbote, 2016. EI 78% (78) posee vivienda unifamiliar el

98% (98) cuenta con casa propia, de igual manera el material de piso de 82% (82),
es de loseta y vinilicos, el 60% (60) cuenta con techo de eternit, los resultados se
aproximan al material de las paredes el 88% (88), son de material noble ; el 54%
(54) cuenta con habitacion independiente, el 100% (100) cuenta con bafio propio,
conexion de agua domiciliaria, utilizan gas para cocinar, de igual manera los
resultados de tipo de alumbrado son iguales debido a que el 100% (100), tiene
alumbrado publico; en relacién a la disposicion de basura el 97% refiere que usa
el carro recolector ; el 100% (100), afirma que el carro recolector pasa dos veces

por semana; de igual manera elimina sus basura a través del carro recolector.

Estos estudios se asemejan porque los autores estan utilizando la misma
metodologia cuantitativo descriptivo de disefio de una sola casilla y emplean el
mismo instrumento de recoleccion de datos elaborado por Vilchez A. Los
presentes estudios difieren porque los autores estan utilizando otra unidad de
analisis ya que se ha aplicado a adultos mayores y su muestra de estudio es menor

se basa entre 100 a 140 adultos mayores
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Respecto a la variable de vivienda la mayoria de la poblacién en estudio posee
hogar unifamiliar y de tenencia propia, esto se debe a que los pobladores han
invadido hace muchos afios estas propiedades y por lo consecuente el estado ya
les ha concedido su titulo de propiedad. Es por ello que los pobladores ya han
podido realizar sus propias modificaciones de su hogar, como por ejemplo
construir su casa con paredes de material noble, construir habitaciones para los
miembros de su familia; todo ello con la finalidad de que todos los integrantes de
la familia estén mas seguros en sus hogares en principal a la ausencia de

enfermedades.

Una vivienda unifamiliar es aquella en la que el edificio habitable esta ocupado
por una Unica familia. Las viviendas unifamiliares estan concebidas para que se
puedan adaptar a las necesidades de cada familia. De esta manera, una familia
puede decidir como quiere que se construya su hogar en funcion de sus gustos y

sus necesidades (63)

Por otro lado, casi todos cuentan con material de piso de tierra lo cual indicaria
que la poblacion presenta un riesgo para su salud ya que en el piso de tierra se
alojan bacterias y paréasitos; estos podrian ocasionar enfermedades respiratorias,
enfermedades parasitarias, alergias, diarreas entre otras. La mayoria cuenta con
techo de material de eternit/calamina, esto representaria un riesgo ya que en la
época de las lluvias si existiese algun techo dafiado o agujerado el agua entraria
en la vivienda ocasionando una inundacion o pueda ser también que se ocasiona
un accidente eléctrico. Y por ultimo la mayoria posee paredes de material noble
ladrillo cemento representando asi la seguridad en la poblacion y conllevando a

una menor perdida social en el caso que exista algin desastre natural.
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Mas de mil millones de personas alrededor del mundo viven con pisos de tierra,
incluyendo a tres de cada cuatro ruandeses. Los pisos de tierra son conocidos por
albergar parésitos y bacterias que pueden causar serias enfermedades, incluyendo
diarrea, infecciones parasitarias, enfermedades respiratorias, anemia,
inmunodeficiencia y malnutricion. Los nifios pequefios estan particularmente en
riesgo pero las alternativas, tales como los pisos de hormigdn, son generalmente

demasiado costosas (64).

El aumento en las viviendas con paredes de ladrillo o bloques de cemento
representan un avance importante para el pais en varios aspectos. Para comenzar,
estos materiales “nobles” son simbolos de un aumento en la calidad en la
construccién. En una zona tan expuesta a temblores y catastrofes como la region
andina, las paredes hechas de materiales nobles representan un aumento en la
seguridad de los que la habitan y conlleva a una menor pérdida social en caso

ocurra algun desastre natural (65).

Segun los resultados obtenidos indicarian que la mayoria de la poblacion comparte
habitacion con dos a mas miembros, esto seria un factor de riesgo para la salud de
la poblacion, ya que si un integrante de la familia tiene una enfermedad contagiosa
todos los miembros de la familia se veran afectados por el hecho de compartir
habitaciones; como por ejemplo en esta pandemia que se esta viviendo del Covid

19.

La Organizacion Mundial de la Salud apunta a la necesidad de espacio suficiente
para la salud y la vida familiar, incluyendo al menos un minimo grado de
privacidad para cada miembro del hogar. Mas especificamente, sefiala la
necesidad de dormitorios separados para adolescentes y miembros adultos de

77



sexos opuestos. También indica la necesidad de que los animales domésticos
duerman en otro lugar diferente a los ocupados por los miembros del hogar, todo
ello con la finalidad de evitar de que no exista hacinamiento en los hogares y asi

no se perjudique a los miembros de la familia (66)

Toda la poblacion encuestada, cuenta con conexion de agua domiciliaria, bafio
propio, energia eléctrica permanente, esto seria beneficioso para la poblacion y

su salud, ya que esta contando con los servicios de saneamiento basicos.

La Organizacion Mundial de la Salud ha advertido en numerosas ocasiones la
relacién directa entre la incidencia y morbilidad de enfermedades diarreicas y
otras epidemias, con el acceso al agua potable en las poblaciones mas
desfavorecidas del mundo. En la medida en que no cuidemos el agua y
reduzcamos el impacto de nuestra civilizacion sobre ella, mas expuestos estaremos

a las consecuencias de salud que ello implica (67).

El abastecimiento de agua, es un elemento de vital importancia que influye
directamente en la salud de la poblacion, debido a su calidad y salubridad, este
puede ser un medio de transporte de enfermedades debido a que esta en contacto
directo con el organismo de la persona, y su correcto manejo va ser el factor
esencial para evitar dichas enfermedades como las que afectan directamente al

estbmago como las EDAS (68).

Todos utilizan gas electricidad para cocer sus alimentos; el mismo porcentaje
utilizan el carro recolector para la eliminacion de la basura y mas de la mitad de
la poblacidn refiere que el carro recolector pasa dos veces por semana; un factor

de riesgo para la salud de la poblacion seria la acumulacion de basura, que como
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se sabe esto generaria contaminacion ambiental ya que existiria la reproduccion
de malos olores, aparicion de bacterias, etc. Ocasionado la aparicion de distintas
enfermedades, por ello lo ideal seria que el caro recolector de basura pase

diariamente por las viviendas cumpliendo su funcion.

Combustible para cocinar segun el INEI el 31 % de la poblacion utiliza
combustibles contaminantes para cocinar. El utilizar gas como combustible para
cocinar, influye en prevenir las enfermedades del tracto respiratorio, a
comparacion de las personas que utilizan otro tipo de combustible que presentan
una mayor prevalencia para las infecciones respiratorias. Dentro de los
combustibles solidos mas utilizados podemos distinguir el carbon o la madera que

se utiliza para hervir los alimentos ya sean frutas, verduras, agua (69).

Uno de los principales problemas relacionados con la urbanizacion es la cantidad
de basura de distintas clases que cada persona genera por dia. La acumulacion de
las toneladas de residuos diarios representan una gran dificultad para el medio
ambiente, ya que se tratan de contaminantes para el suelo, agua y la atmosfera,
pero en principal estaria afectando a la salud de miles de personas, ya que del agua,
aire, suelo la persona se beneficia y si estdn contaminadas repercutiria

directamente para la aparicién de diferentes enfermedades (70).

Al analizar los determinantes de la vivienda del Asentamiento Humano las Dalias
| Etapa, 26 de octubre — Piura, 2019. Se llegd a la conclusion de que existen
factores de riesgo para la salud de los pobladores de dicho Asentamiento, como

lo son el tener piso de tierra de su vivienda, lo cual seria un factor principal para
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la aparicion de distintas enfermedades deteriorando asi la salud de la poblacion
en especial en los nifios y adultos mayores que son los mas susceptibles. Por otro
lado tenemos que el carro recolector de basura no pasa diariamente por las
viviendas lo que genera un acumulo de basura, llevando a que exista
contaminacion del ambiente y también aparicion de enfermedades respiratorias
entre otras. Por ello se recomienda a las autoridades del Asentamiento Humano
gestionar para que el recojo de la basura sea diario evitando asi el acumulo de

basura.

TABLA 3:

En lo que se refiere a los estilos de vida se puede observar que los adultos del
Asentamiento Humano | etapa 26 de octubre -Piura, 2019; EI 51.33 % (135) no
fuman ni han fumado nunca de manera constante, el 54.20 % (142) consumen
bebidas alcohdlicas ocasionalmente, el 96.95 % (254) descansan entre seis 'y ocho,
el 94.28 % (247) se bafa diariamente, el 91.22 % (239) no se ha realizado un
examen médico periodico, el 71.38 % (187) no realiza actividad fisica, el 51.90

% (136) consumen fruta 1 o 2 veces a la semana, el 67.56 % (177) consumen
carne una o dos veces a la semana, el 61.84 % (162) consumen huevos tres 0 mas
veces a la semana, el 43.12 % (113) consumen pescado 1 o 2 veces a la semana,
el 52.30 % (137) consumen fideos 3 0 mas veces a la semana, el .48.10 % (126)
consumen pan diario, el 35.11 % (92) consumen verduras y hortalizas 1 o dos
veces a la semana y el 94.66 % (248) consumen otros alimentos entre 1 0 2 veces

a la semana.

Un estudio que se asemeja es el encontrado Huayna E. (71), en su investigacion
denominada determinantes de la salud en adultos del Distrito Sama, Las Yaras _

80



Tacna. 2016, en el cual refiere que el 62,08% no ha fumado en la actualidad, ni
han fumado de manera constante. Se observa que el 53,02% ingiere alcohol en
reuniones familiares. Se observa, que el 70,13% descansa de 6 a 8 horas diarias.
El 77,85 % se bafia a diario, se observa también, que el 80,20% no se realizan
chequeo médico periddico. Referente a la actividad fisica, el 50,34% caminan, y
por méas de 20 minutos el 49,66% realiza caminata como ejercicio fisico. De la
alimentacion el 52.3% consume fruta, carne 59.1%, huevos 34.2 %, fideos 57%,

pan, cereales 52.3%, verduras y hortalizas 55.7% a diario.

Resultados diferentes nos muestra Sanchez J. (72), en su estudio denominado
determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en la promocién y
recuperacion de la salud en adolescentes. Urbanizacion la Libertad — Sector A —
Chimbote, 2017, sefiala que el 96.1% (125) refiere no haber fumado ni tampoco
de manera constante; el 87.7% (114) refiere no consumir alcohol; el 60% (78)
descansa de 6 a 8 horas; el 72.3% (94) realiza su personal diario; el 96.2% (125)
presentan sus conductas y expectativas definidas y consistentes acerca de sus
actitudes y disciplinas; el 60% (78) realiza deporte en su tiempo libre; el 55.4%
(72) corri6 durante mas de 20 minutos en las dos Ultimas semanas; el 75.4% (98)
no presento dafo a su salud por alguna violencia por agresion; el 47.7% (62) acude
al establecimiento de salud una vez al afio; el 98% (128) consume fideos, el 96.2%

(126) consume pan cereal y el 66.9% (87) consume carne todos los dias.

Otro estudio que muestra diferentes resultados es el de Paredes K. (73), en su
estudio denominado determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en
la promocion y recuperacion de la salud en adolescentes. Pueblo joven Miraflores

| Zona - Chimbote, 2017, donde refiere que del 100% (110) adolescentes el 96,7%
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(116) no consume tabaco ni lo ha hecho antes de manera constante, el 85% 72
(102) no consume alcohol, el 70% (84) descansan de 10 a 12 horas, el 81,7% (98)
se realizan bafio diario, el 95,8% (115) cuentas con reglas bien definidas y
consistentes acerca de su conducta y/o disciplina, el 47,5% (57) no realiza
actividad fisica en su tiempo libre, el 47,6% (57) no realiza ninguna actividad
fisica en las Gltimas semanas durante mas de 20 minutos, el 70% (84) acuden al
establecimiento de salud una vez al afio, el 75,8 (91) consumen carne, el 94,3

(113) consumen fideos, arroz y papas, el 91,7 (110) consumen pan y cereales.

La presente investigacion se asemeja porque ha empleado la misma metodologia
cuantitativo descriptivo de disefio de una sola casilla, unidad de analisis es el
adulto y emplean el mismo instrumento de recoleccion de datos elaborado por la
Dr. Vilchez A. Asi como también estos estudios difieren porque los autores estan
utilizando otra unidad de analisis ya que se ha aplicado a adolescentes de 12 a 17
afios de edad, han empleado el cuestionario elaborado por la Dr. Vilchez A pero
han modificado preguntas y su muestra de estudio es menor se basa entre 120 a

140 adolescentes.

En lo referente al habito de fumar mas de la mitad de la poblacién refiere que no
fuman ni han fumado nunca de manera habitual, pero si existieron algunos adultos
que refirieron haber fumado antes, ya sea por vicio 0 porque no sabian del dafio
que podria ocasionarles a su salud, pero ahora gracias al apoyo de sus familiares
tomaron conciencia acerca de las consecuencias negativas que podria traerles el
uso excesivo de tabaco, ya que el tabaco dafia a diferentes drganos del cuerpo en

principal al pulmén siendo un organo fundamental para llevar a cabo la
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respiracion, asi también dafia al rifion, causa dafios al cerebro y asi también

famosos infartos al corazon.

El consumo de tabaco es una de las principales causas prevenibles de muerte y
enfermedad prematura a nivel global. De los siete millones de personas que
fallecen anualmente como consecuencia de su consumo, seis millones son
fumadoras y alrededor de 890 000 no, aunque estan expuestas al humo del tabaco.
La mitad de las personas que consumen tabaco pueden morir por cualquiera de
las enfermedades que éste ocasiona. Por otro lado, la mortalidad asociada con el
consumo de tabaco tiene asociados otros costos, que se relacionan, entre otros
factores, con la atencién de las enfermedades causadas por el tabaco y la

disminucion de la productividad de los enfermos (74).

Respecto al consumo de bebidas alcoholicas mas de la mitad de los pobladores
adultos del Asentamiento Humano Las Dalias consumen bebidas alcoholicas
ocasionalmente ya que a veces salen a divertirse a fiestas con sus amigos o

familiares y es por ello que consumen el alcohol pero no en exceso.

El consumo de alcohol es un factor que causa mas de doscientos patologias vy
trastornos. Se asocia con el riesgo de desarrollar problemas de salud tales como
trastornos mentales y comportamentales, el alcoholismo también ocasiona
importantes enfermedades no transmisibles tales como la cirrosis hepatica,
algunos tipos de cancer y enfermedades cardiovasculares, asi como también el
alcoholismos es el causante de los accidentes de transito y los traumatismos

derivados de la violencia (75).

83



Respecto al numero de horas de suefio casi todos descansan entre seis y ocho horas
diarias porque se levantan temprano a cocinar, para ir a su trabajo, algunos deben
de alistar a sus hijos para la escuela, pero asi también algunos adultos refirieron
que descansan menos horas porgue trabajan en la noche ya que les genera un
ingreso econdmico extra para los gastos de su familia. Es importante saber que el
dormir menos de as horas recomendadas puede generar estrés en las personas,
sentirse demasiado agotadas, Yy esto seria un factor de riesgo para su salud y la de

sus familias.

Las horas de descanso ayuda a reponer fisca y mentalmente después de terminar
el dia, repone nuestra energia y ayuda prevenir distintas enfermedades. Los
adultos deberian descansar entre siete y nueve horas diarias. Los individuos que
realizan trabajos en las noches son los que mas estan en riesgo de sentirse cansados
rapidamente, descansar es fundamental para nuestra memoria, la privacion del
suefio dificulta nuestro aprendizaje y la realizacion de actividades y es que, entre
los beneficios de un correcto descanso, sobresale un mejor funcionamiento
de nuestra memoria. Las horas adecuadas de suefio favorecen, ademas, el
control del peso vy ayuda a mantener sano al corazdn, al relajarse
nuestro cuerpo y disminuir la actividad del organismo, el sistema circulatorio
trabaja menos porque la presion arterial ha disminuido y se requiere de menos

esfuerzo para bombear la sangre (76).

Casi todas las personas del Asentamiento humano en estudio realizan su bafio
diariamente, lo cual es beneficioso para la salud de los adultos ya que el bafio
diario ayuda a estar libre de enfermedades porque se eliminan los gérmenes e

impurezas de los microorganismos que se contraen en el medio ambiente,
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también se eliminan todas la células muertas y ayuda a sentirse mas relajados para
iniciar una rutina diaria de actividades. También cabe resaltar que después del
bafio se puede aplicar cremas o aceites en el cuerpo para mantener humectada la

piel, ya que mayormente la piel de los adultos mayores siempre se reseca.

De acuerdo con la cultura de cada pais, la frecuencia con la cual las personas
practican la higiene personal puede variar. Ademas de la higiene, el bafio puede
usarse para relajar el cuerpo y despejar la mente de los problemas cotidianos.
Las sales de bafio ofrecen diferentes beneficios, como ser una considerable
reduccidn de la tension muscular, una mejora en la circulacion y una aceleracién
en la curacién de diversas lesiones. Por otro lado, actlan en la purificacion de la

piel, el tratamiento de ciertas irritaciones y la eliminacion de toxinas (77).

De igual manera casi todos, no se realiza su examen médico periddico en
establecimientos de salud, algunos refieren que no les queda tiempo o porque se
sientes sanos ya que no presentan algun sintoma de una enfermedad; esto indicaria
un factor de riesgo para la salud de las pobladores debido a que gracias al examen
médico se pueden detectar a tiempo riesgos, enfermedades crénicas, afecciones y
permitiendo asi realizar intervenciones de salud que permitan contrarrestar la
enfermedad; pero mayormente los pobladores cuando se sienten mal o presentan

algln sintoma optan por auto medicarse sin un previo diagnéstico médico.

El chequeo médico es un reconocimiento médico, efectuado por un médico
especialista en medicina interna que consiste en la realizacion de una historia
clinica detallada, seguida de una exploracién fisica por instrumentos médicos, v,

ademas, la realizacion de una serie de exploraciones complementarias. La

85


https://definicion.de/higiene/
https://definicion.de/relajacion/
https://definicion.de/sales/

principal finalidad del chequeo meédico es la prevencion de enfermedades, asi
como la deteccién de los principales factores de riesgo cardiovascular y el
diagnostico precoz de enfermedades. Se trata de conocer el estado de salud de una

persona (78).

En lo concerniente a la variable de actividad fisica la mayoria no ha realizado
algun tipo de ejercicio fisico, ni tampoco en las Ultimas dos semanas estos
resultaos indicarian que estan afectando su salud, ya que como se sabe el practicar
ejercicio es util para conservar la condicion fisica saludable, contribuye a tener un
peso adecuado, buena fuerza muscular, promueve el desarrollo y mantenimiento
de la densidad Gsea, también proporciona un sistema fisioldgico saludable lo cual
contribuye a disminuir los riesgos quirurgicos; los cuales son causantes de

problemas fisicos de salud como mentales.

A nivel mundial més de 1.400 millones de adultos en el mundo tienen una
actividad fisica insuficiente, lo cual los expone a un mayor riesgo de padecer
enfermedades cardiovasculares, diabetes, demencia o algun tipo de cancer. Esto
supone que a nivel mundial, una de cada tres mujeres y uno de cada cuatro
hombres no realizan algun tipo de ejercicio de manera habitual para gozar de

buena salud (79).

La Organizacién Mundial de la Salud manifiesta que mas del 85 % de las muertes
tiene que ver con los factores de riesgo que favorecen las ENT, que en principal
son los malos estilos de vida saludable (dietas malsanas, inactividad fisica,
consumo excesivo de alcohol y exposicidon al humo del tabaco). Mas de la mitad
de los 3,3 millones de muertes al afio se le atribuye al consumo de alcohol; el
tabaco cobra més de 7,2 millones de vidas al afio, unos 4,1 millones de muertes
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al afio se le asigna al consumo excesivo de sal/sodio, y por ultimo unos 1,6
millones de muertes al afio se le atribuye a una inactividad fisica. Se estima que

esa cifra aumentard notablemente en los siguientes afios (80).

En la variable de alimentacion, méas de la mitad consumen frutas una o dos veces
por semana la fruta junto con la verdura son los alimentos que méas agua
proporcionan al cuerpo humano, la mayoria consumen carnes una o dos veces por
semana, asi como también la mayoria consumen huevos tres 0 as veces por
semana, estos son alimentos constructores que van a ayudar a fortalecer los huesos
y el sistema inmunoldgico y asi también aportan cantidades significativas de

proteinas, vitaminas, lipidos y minerales.

Menos de la mitad consumen pescado una o dos veces por semana el pescado
contiene omega 3 que ayuda a prevenir problemas cardiovasculares , mas de la
mitad consumen fideos tres 0 mas veces por semana, menos de la mitad consumen
pan diario, menos de la mitad consumen verduras y hortalizas una o dos veces por
semana la verdura es un alimento rico en fibra proporciona vitaminas y minerales
ademas ayuda desintoxicar el organismo de las toxinas generadas por el
metabolismo, y a tener un bien funcionamiento del organismo y por ultimo la
mayoria consumen otros tipos de alimentos entre tres 0 mas veces a la semana

como menestras, yuca, papa, camote, platano, arroz, frituras, pollo.

El estilo de vida no saludable trae consigo enfermedades no transmisibles, causa
principal de mortalidad en todo el mundo, pues cobran mas vidas que todas las
otras causas combinadas. A pesar de su rapido crecimiento y su distribucion no
equitativa, la mayor parte del impacto humano y social que causan cada afio las
defunciones relacionadas con estas enfermedades podria evitarse mediante

87



intervenciones bien conocidas, costos eficaces y viables. De las diez principales
causas de morbilidad y factores de riesgo asociados a enfermedades cronicas,

cinco estan estrechamente relacionadas con la alimentacién y actividad fisica (81).

Una dieta saludable ayuda a protegernos de la malnutricion en todas sus formas,
asi como de las enfermedades no transmisibles, entre ellas la diabetes, las
cardiopatias, los accidentes cerebrovasculares y el cancer. En todo el mundo, las
dietas insalubres y la falta de actividad fisica estan entre los principales factores
de riesgo para la salud. Sin embargo, el aumento de la produccion de alimentos
procesados, la rapida urbanizacion y el cambio en los estilos de vida han dado
lugar a un cambio en los héabitos alimentarios. Actualmente, las personas
consumen mas alimentos hipercaloricos, grasas, azucares libres y sal/sodio; por
otra parte, muchas personas no comen suficientes frutas, verduras y fibra dietética,

como por ejemplo cereales integrales (82).

Las frutas y verduras son componentes importantes de una dieta saludable. Un
bajo consumo de frutas y verduras estd asociado a una mala salud y a un mayor
riesgo de enfermedades no transmisibles y determinados tipos de cancer. También
existen algunos datos que indican que cuando se consumen como parte de una
dieta saludable baja en grasas, azlcares y sal, las frutas y verduras también pueden
contribuir a prevenir el aumento de peso y reducir el riesgo de obesidad. Se estima
que en 2017 unos 3,9 millones de muertes se debieron a un consumo inadecuado

de frutas y verduras (83).
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El pescado es un alimento principal en la alimentacién, proporciona al cuerpo
una gran variedad de nutrientes, cuando tenemos deficiencia de potasio se puede
sentir una sensacion de cansancio, debilidad, dolor muscular, una alimentacion
pobre en proteinas puede llegar a ocasionarnos problemas muy
graves como anemia, pérdida de peso y un sistema inmunitario débil, el omega
3 facilita muchas de las funciones de nuestro cuerpo y nuestro metabolismo se
desarrolla correctamente. EI consumo regular de pescado nos ayudara a tener
un riesgo menor de padecer cualquier tipo de enfermedad cardiovascular o
problemas cardiacos. Se considera al pescado un gran alimento para luchar contra

ese tipo de riesgos (84).

Al analizar los determinantes de estilos de vida; se llegé a la conclusion que no
presentan estilos de vida saludables ya que no realizan actividad fisica y tampoco
no se realizan su chequeo médico periddico, el no realizar ejercicio fisico puede
desencadenar enfermedades cronicas no transmisibles como hipertension,
diabetes, obesidad, enfermedades al corazdn entre otras. También segun los
resultados obtenidos indicarian que no cuentan con una buena alimentacién ya que
consumen en bajos porcentajes lo que es pescado, frutas, verduras que son los
alimentos que mas nutrientes aportan al organismo. Es fundamental que los
adultos puedan llevar una alimentacién adecuada, lo cual ayudara al adulto a gozar
de una buena salud libre de afecciones. Por ello se recomienda al personal de salud
que labora en el posta de los Algarrobos realizar campafas educativas que

incentiven a la poblacion a realizar ejercicio fisico y llevar una alimentacion sana.
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TABLA 4:

Los determinantes de las redes sociales y comunitarias los adultos del
Asentamiento Humano | etapa, 26 de octubre, Piura, 2019, se puede resaltar que
el 66.03 % (173)se atiende en un Centro de Salud, el 50.00 % (131) considera que
la distancia es regular del lugar donde se atendieron, el 81.30 % (213) cuenta con
seguro SIS_ MINSA, el 42.73 % (112) considera que espera regular tiempo para
ser atendido, el 50.39 % (132) considera que la calidad de atencion de salud que
recibid es regular y el 94.66 % (248) refiere que si existe pandillaje en la zona
donde reside, el 87.02 % (228) no recibe apoyo natural, el 100 % (262) no recibe

apoyo organizado, el 100 % (262) no recibe apoyo social de ninguna institucion

Estos resultados se asemejan a los encontrados por Calcina Y. (85), En su
investigacion determinantes de salud en los adultos del distrito de Cairani,
Provincia de Candarave _ Tacna, 2015; el 96,7% de los adultos encuestados se
ha atendido en un puesto de salud en los ultimos 12 meses, mientras. El 52,0%
considera que el lugar donde lo atendieron esta regular de su hogar. EI 100% tiene
seguro SIS MINSA, el 92,3% fue regular el tiempo de espera, el 69,3% la calidad
de atencidon que recibid en el establecimiento de salud es buena, el 100% no existe
pandillaje o delincuencia cerca a su casa. El 96,7% de la poblacion no recibe
apoyo social natural, el 100% no recibe algun apoyo social organizado. EI 100%
no recibe ningun apoyo social natural del estado. EI 100% no recibe ningn apoyo

social organizado del estado.

Otro estudio que presenta resultados similares es el de Vega D. (86), en su
investigacion determinantes de la salud en adultos del asentamiento humano Tres

Estrellas Chimbote, 2017; sefiala que el 79% (79) se atendieron en un centro de
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salud, el 79% (79) considera que el lugar donde se atendi6 esta regular de su 58
casa; el 67% (67) tiene Seguro (SIS-MINSA); el 55% (55) le parecio regular el
tiempo que espero para que lo atendieran; el 73% (73) consider6é que fue buena
la calidad de atencion que recibieron; en cuanto al pandillaje y la delincuencia
cerca de su casa si existe en un 100% (100); el 99%(99) de adultos no reciben
ningun apoyo social natural; y el 100%(100) manifiesta que no recibe algun apoyo
social organizado, El 60% (60) no recibe apoyo de estas organizaciones como:

pension 65; comedor popular; vaso de leche y otros.

Estos resultados difieren a los encontrados por Reyes J. (87), en su investigacion
denominada determinantes de la salud en mujeres adultas de UPIS Los Jardines
_ Nuevo Chimbote, 2020; evidencia que el 52% (42) se atendi6 durante los 12
altimos meses en un centro de salud, el 52% (42) considera que el lugar en donde
se atendié es muy cerca a su casa, el 75% (60) menciona que el tipo de seguro
que tienen es el SIS -MINSA, el 60% (48) considera que el tiempo que espero
para que la atendieran es muy largo, el 40% (32) considera que la calidad de
atencion que recibio en el establecimiento de salud es regular, el 79% (63)
considera que no existe pandillaje o delincuencia cerca de sus casas; el 94% (75)
mencionan que no recibid algin apoyo social natural, el 100% (80) menciond que
no recibi6 algun 74 apoyo social organizado; el 95% (76) menciona que recibe

apoyo de otras organizaciones.

Otro estudio que difiere es el de Azafiero A. (88), en determinantes de la salud
en los adultos mayores asentamiento humano Juan Bautista _ Nuevo Chimbote,
2018; el 100% (116) no recibe apoyo social de pension 65, el 91.67% no tiene

presencia de pandillaje o delincuencia cerca de su casa, 98.33% (108) no recibe
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algiin apoyo social organizado, 98.33% no recibe apoyo de comedor popular y
96.67% no recibe apoyo de vaso de leche; el 62.50% no cuentan con ningun tipo
de seguro, 89.17% no recibe apoyo social natural; el 50,83% considera que el
lugar de atencion esta a una distancia regular de su casa, 55.00% el tiempo que
espero para la atencion le parecié regular, 53.33% la calidad de atencion que
recibio en el establecimiento fue regular y el 42.50% se atendi6 en los ultimos

doce meses en un centro de salud.

Estos estudios se asemejan porque los autores estan utilizando la misma
metodologia cuantitativo descriptivo de disefio de una sola casilla y emplean el
mismo instrumento de recoleccion de datos elaborado por Vilchez A, también se
asemeja con las variables de, calidad de atencion, tiempo de espera, tipo de seguro,
existencia de pandillaje, y apoyo natural y organizado. Los presentes estudios
difieren porque los autores estan utilizando otra unidad de analisis ya que se ha

aplicado a adultos mayores, mujeres adultas del estado.

La mayoria de los pobladores se atienden en un centro de salud, ya que la mayoria
de ellos cuentan con seguro SIS-MINSA es por ello que se les hace mas facil
acceder y también porque no les genera mucho gasto de dinero, la mitad de ellos
consideran que las distancia es regular en donde se fueron a atender, menos de la

mitad refieren que espero regular tiempo para ser atendidos.

Los profesionales en los centros de salud, estdn muy cualificados para ejercer su
trabajo en estrecha proximidad a los pacientes y a sus familias. Esta relacion
médico-paciente genera un trato personal de mutua confianza, en la que se
potencia la capacidad de escucha y el seguimiento de los problemas de salud a lo
largo de toda la vida del paciente, estan capacitados para atender en su domicilio
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a las personas que lo necesiten y que no puedan desplazarse al centro. Ademas
los profesionales médicos y de enfermeria del centro de salud realizan una labor
educativa muy importante, informando sobre como la salud depende en gran
medida de factores tales como: la alimentacion adecuada, la realizacion de

ejercicio fisico moderado y frecuente, no fumar, etc (89)

El SIS (Seguro Integral de Salud) tiene la finalidad de proteger la salud de los
peruanos especialmente de las poblaciones vulnerables de pobreza y de extrema
pobreza; de esta manera el estado intenta resolver la problematica de salud de la
poblacién objetivo, mejorando a la vez el acceso limitado de salud. Aun asi,
muchas personas no cuentan con este seguro debido a la falta de informacion o
por el viejo paradigma que existe en la sociedad a cerca de la calidad de atencién
a nivel del sector pablico que hace que muchas personas busquen atencion en

clinicas privadas a pesar de su precaria situacién econémica (90).

Mas de la mitad manifiesta que la calidad de atencion recibida fue regular, esto
puede deberse a la gran cantidad de demanda de pacientes que existen, es por ello
que el personal de salud no se da abasto para brindar la atencion adecuada que

cada paciente necesita.

Se define "Calidad de atencion es el grado en el cual los servicios de salud para
individuos y la poblacion incrementan la posibilidad de obtener resultados
deseados en salud y que sean consistentes con el conocimiento profesional
médico”. La calidad de atencion en los servicios de salud se ha transformado en
uno de los aspectos fundamentales de la medicina actual. Los innumerables
problemas surgidos durante las ultimas décadas, derivados de la creciente
complejidad de los sistemas de salud, aunados a las mayores exigencias por parte
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de los enfermos y sus familiares, asi como los incrementos en los costos de
atencion, exigen soluciones efectivas que garanticen que los enfermos reciban los
tratamientos adecuados, en el momento oportuno y dentro de un marco de equidad

y respeto a sus valores y derechos (91).

Casi todos de pobladores manifiesta que si existe pandillaje en su zona,
mayormente los malhechores aprovechan las altas horas de la noche para cometer
sus asaltos y sobretodo en lugares que no cuentan con alumbrado publico, el que
exista pandillaje cerca de sus casas es peligroso ya que corren el riesgo de ser
dafiados fisicamente y psicoldgicamente. También crearia inseguridad, temor en

los adultos.

Las pandillas se originan porque algunos jovenes se sienten que no le dan las
suficientes oportunidades para su integracion, debido a una diversidad de factores
tanto del entorno familiar y como del dmbito externo. Una de las causas del
comportamiento agresivo de jovenes que integran una pandilla son: maltratos
fisicos y psicologicos sufridos en la infancia, el ambiente social en el que el
adolescente vive y muchas veces por el rencor que sienten hacia los demas

productos de la desintegracién familiar (92).

La mayoria de adultos no reciben apoyo por parte de familiares amigos o vecinos,
en su totalidad no recibe apoyo organizado, ni tampoco recibe apoyo por parte de
las organizaciones como pension 65, vaso de leche, programa juntos. Estos
resultados indicarian que no existe una buena gestion por parte de las autoridades
de dicho asentamiento humano para que los pobladores puedan recibir beneficios

de los diferentes programas que ofrece el estado.
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Todas y todos somos parte de una comunidad y necesitamos del apoyo de otras
personas en diferentes situaciones durante la vida. El apoyo reciproco fortalece a
las personas, familias, comunidades y a la sociedad en su conjunto. Las personas
en las que nos apoyamos y a quienes apoyamos, conforman nuestras redes de
apoyo social. Estas redes se dan en lo cotidiano, es decir, en la familia, el trabajo,
la escuela, la comunidad, y son lazos permanentes, asimismo, las redes pueden
crecer o debilitarse, conforme quienes las integran cambien sus relaciones, con el

paso del tiempo (93).

En conclusion se puede evidenciar que la mayoria de las personas adultas, no
reciben ningun tipo de apoyo por parte de familiares, amigos o vecinos, en su
totalidad no recibe apoyo alguno por parte de las organizaciones que brinda el
estado, para lo cual se recomienda a las autoridades del asentamiento humano que
realicen las debidas gestiones para que las personas adultas puedan acceder a estos
programas que brinda el estado, todo ello con la finalidad que los adultos accedan
a una mejor calidad de vida. En cuanto a la presencia de pandillaje es muy
importante que se eduque a la persona desde pequefia y ensefarles a

diferenciar lo bueno de lo malo y las consecuencias esto podria traer.
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5. CONCLUSIONES
v En cuanto a los determinantes biosocioeconomicos, mas de la mitad son de sexo
femenino, son adultos jovenes, menos de la mitad cuentan con secundaria
completa/incompleta, de igual manera reciben un ingreso econdémico de 1001 a 1400

nuevos soles y cuentan con un trabajo estable.

v" Con respecto a los determinantes de salud relacionados con el entorno fisico de
los adultos, la mayoria cuenta con vivienda unifamiliar, de tenencia propia, con
material de techo, paredes de material noble y ladrillo, de eternit/calamina, casi todos
presentan material de piso de tierra, la mayoria comparte dormitorio con dos a mas
miembros de la familia, todos cuentan con conexion domiciliaria de agua, eliminan
excretas en bafio propio, utilizan gas electricidad para cocinar sus alimentos, cuentan
con energia eléctrica permanente, utilizan el carro recolector para eliminar la basura,
mas de la mitad refieren que el carro recolector pasa al menos dos veces por semana

por sus viviendas.

v En lo que se refiere a los estilos de vida, mas de la mitad refieren que no fuman
ni han fumado nunca de manera habitual, consumen bebidas alcohdlicas
ocasionalmente, casi todos descansan entre seis y ocho horas, se bafian diariamente, no
se realizan un examen médico periddico, la mayoria refiere que no realiza actividad
fisica, ni tampoco han realizado durante las dos ultimas semanas. Mas de la mitad
consumen fruta una o dos veces a la semana, la mayoria refieren consumir carne una
0 dos veces a la semana, del mismo modo consumen huevos tres 0 méas veces a la
semana, menos de la mitad consumen pescado una o dos veces a la semana, pan

cereales diario, del mismo modo consumen verduras y hortalizas una o dos veces a la
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semana, mas de la mitad consumen fideos 3 0 mas veces a la semana y casi todos

consumen otros alimentos entre una o dos veces a la semana

v Enrelacion a los determinantes de redes sociales y comunitarias, se concluye que
la mayoria se atendié en un centro de salud, cuentan con seguro SIS_ MINSA, la
mitad de ellos consideran regular la distancia del lugar donde se atendieron, més de la
mitad refieren que la calidad de atencion de salud que recibi6 es regular, menos de la
mitad consideran que esperan regular tiempo para ser atendidos, casi todos refieren
que si existe pandillaje cerca de sus casas. La mayoria no reciben apoyo natural y todos
no recibe apoyo organizado, ni tampoco reciben apoyo social de las instituciones del

estado.
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Aspectos complementarios:

Los presentes resultados se deben informar a las autoridades de la Direccion
Regional de Salud de Piura 'y a la Municipalidad de Piura, para que por medio de
esta investigacion se prioricen los problemas de salud que aquejan a los adultos
del asentamiento humano Las Dalias, para que asi busquen promover estilos de
vida saludables y del mismo modo esto sirva para fortalecer la estrategia sanitaria

nacional de enfermedades no transmisibles, a través de una atencién de calidad.

Se sugiere al centro de salud centro que en coordinacidn con las autoridades de la
localidad, realicen charlas, capacitaciones referentes al tema de alimentacion, con
el objetivo de lograr que los adultos tomen conciencia acerca de los alimentos que
deben de consumir y que les tararean beneficios para su salud. Asi también se
deben de realizar talleres de actividad fisica en los cuales los adultos pueden

participar, paraello debe de coordinar con los adultos su disponibilidad de tiempo.
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ANEXOS:

1. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

2019

2020

2021

N° Actividades
Semestre | | Semestre 11| Semestre Il | Semestre |
1121314 )|1/2]3[4/1]|2|3|4|1|2|3|4
1 | Elaboracién del Proyecto  [X [X [X
2 | Revision del proyecto por el X
Jurado de Investigacion
3 | Aprobacion del proyecto X
por el Jurado de
Investigacion
4 | Exposicion del proyecto al X
Jurado de Investigacion o
Docente Tutor
5 | Mejoradel marcotedrico X X X X X X X X X X X X X [X
6 | Redaccionde larevisionde X X X X X X X X X X X X X [X
la literatura.
7 | Elaboracion del X
consentimiento informado
(*)
8 | Ejecucion de la metodologia X
9 | Resultados de la X X
investigacion
10 | Conclusiones y X X X
recomendaciones
11 | Redaccion del pre X X X X
informe de Investigacion.
12 | Redaccion del informe final X X
13 | Aprobacién del informe X
final por el Jurado de
Investigacion
14 | Presentacion de ponencia en X IX
eventos cientificos
15 | Redaccion de articulo X X
cientifico
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2. PRESUPUESTO

Presupuesto desembolsable
(Estudiante)

Categoria Base % 0 NUmero 'Il'ota
(S1)
Suministros (*)
e Impresiones 0.50 262 131
o Fotocopias 0.10 1048 104.80
e Empastado 50.00 1 50.00
o Papel bond A-4 (500 hojas) 12 4 48
o Lapiceros 2 5 10
Servicios
e Uso de Turnitin 50.00 4 200.00
Sub total 543.80
Gastos de viaje
o Pasajes para recolectar informacién 5 10 50
Sub total 50
Total de presupuesto desembolsable 593.80
Presupuesto no desembolsable
I e
Categoria Base %0 Tota
Numero (S1.)
Servicios
e Uso de Internet (Laboratorio de 30.00 4 120.00
Aprendizaje Digital - LAD)
. B(lj]stqueda de informacion en base de 35.00 2 70.00
atos
o Soporte informatico (Médulo de 40.00 4 160.00
Investigacion del ERP University -
MOIC)
o Publicacién de articulo en 50.00 1 50.00
repositorio institucional

Sub total 400.00

Recurso humano

o Asesoria personalizada (5 horas por 63.00 4 252.00
semana)

Sub total 252.00
Total de presupuesto no 652.00
desembolsable

Total (S/.) 1245.80
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3. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE DETERMINANTES DE LA SALUD

DEL ADULTO EN LAS REGIONES DEL PERU

Aplicado a los adultos del Asentamiento Humano Las Dalias | Etapa

Distrito 26 de Octubre - Piura, 2019.

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana
DATOS DE IDENTIFICACION:
Iniciales o seudonimo del nombre de la
PEISONA ...ttt

DIIECCION. e

I. DETERMIANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo:
Masculino () Femenino ()

2. Edad:
« Adulto Joven (de 20 afios a 40 afios)

» Adulto Maduro (de 40 a 64 afos)
» Adulto Mayor (de 65 afios a mas)

—_ T~~~
_ ~— ~—

3. Grado de instruccion:
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e Sinnivel ()

< Inicial /primaria ()
- Secundaria: completa /incompleta ()
= Superior universitaria ()
< Superior no universitaria ()

4. Ingreso economico:

- Menor de 750 ()
- De751a1000 ()
« De 1001 a 1400 ()
- De 1401 a 1800 ()
- De 1801 a mas ()

5. Ocupacion

- Trabajo estable ()
- Eventual ()
< Sin ocupacion ()
- Jubilado ()

Il. DETERMINANTES RELACIONADOS CON EL ENTORNO FISICO:
6. Tipo:
< Vivienda unifamiliar ()
< Vivienda multifamiliar ()
« Vecindad, quinta choza, cabafia ()
« Local no destinada para habitacion humana ()
- Otros ()
7. Tenencia:
= Alquiler ()
« Cuidador/alojado ()
« Plan social ()
= Alquiler venta ()
- Propia ()

8. Material de piso:

- Tierra ()
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10. Material de paredes:

- Entablado

= Loseta, vinilicos o sin vinilicos

= Laminas asfalticas

- Parquet

Material de techo:

= Madera, estera

- Adobe

- Esteray adobe

= Material noble ladrillo y cemento

- Eternit

Madera, estera
Adobe
Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento

. N° de personas por dormitorio:

4 a mas miembros
2 a mas miembros

Independiente

12. Abastecimiento de agua:

Acequia
Cisterna
Pozo

Red publica

Conexion domiciliaria

13. Eliminacién de excretas

14. Combustible para cocinar:

Aire libre
Acequia, canal
Letrina

Bafio publico
Bafo propio
Otros
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19.

Gas, Electricidad
Lefia, Carbon

Bosta

Tuza (coronta de maiz)

Carca de vaca

. Tipo de alumbrado:

Sin energia

Lampara (no eléctrica)
Grupo electrégeno

Energia eléctrica temporal
Energia eléctrica permanente
Vela

. Disposicion de la basura:

A campo abierto
Al rio
En un pozo

Se entierra, quema, carro recolector

Diariamente
Todas las semanas pero no diariamente
Al menos 2 veces por semana

Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas

Carro recolector

Monticulo o campo limpio
Contenedor especifico de recogida
Vertido por el fregadero o desague
Otro

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA
Actualmente fuma

Si fumo, diariamente
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()
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. ¢Con que frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

()
()
()
()

. ¢Suelen eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares?

()
()
()
()
()

()



23.

24.

25.

Si fumo, pero no diariamente

No fumo actualmente, pero he fumado antes

No fumo, ni he fumado nuca de manera habitual

. ¢con que frecuencia ingiere bebidas alcohdlicas?

Diario

Dos a tres veces por semana
Una vez a la semana

Una vez al mes
Ocasionalmente

No consumo

. Numero de horas que duerme:

06 a 08 horas
08 a 10 horas
10 a 12 horas

. ¢, Cudl es la frecuencia con la que se bafia?

Diariamente

Veces a la semana

No se bafia

Usted realiza examen médico periddico
Si() No ()
Usted realiza alguna actividad fisica:
Camina( ) Deporte( ) Gimnasia( )

()
()
()

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

()
()
()

()
()
()

No realizo ( )

Usted realizo alguna actividad fisica en estas ultimas dos

semanas durante mas de 20 minutos:
e Caminar

e Gimnasia suave

e Juegos con poco esfuerzo

o Correr

e Deporte

e Ninguna

DIETA
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V.

26. ¢ Con que frecuencia usted y su familia consumen los siguientes alimentos?

Alimentos

Diario 3 0 mas
veces a la

Semana

1 a 2 veces
a la semana

Menos de 1
vez a la

Semana

Nunca
casi nunca

0

Fruta

Carne

Huevos

Pescado

Fideos

Pan,
cereales

Verduras y
hortalizas

Otros

217.

29.

DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

Percibe algun apoyo social natural:
Familiares

Amigos

Vecinos

Comparieros espirituales
Comparieros de trabajo

No recibo

. Percibe algun apoyo social organizado

Organizaciones de ayuda al enfermo
Seguridad social

Empresa para la que trabaja
Instituciones de acogida
Organizaciones de voluntariado

No recibo

Percibe algun apoyo social organizado:
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Pension 65 si() no( )

Comedor popular  si( ) no( )
Vaso de leche si( ) no( )
Otros si( ) no( )

. Indique en que institucion de salud se atendio:

Hospital

Centro de salud
Puesto de salud
Clinicas particulares
Otros

()
()
()
()

. Considera usted que el lugar donde lo atendieron esta:

Muy cerca de su casa ()
Regular ()
Lejos ()
Muy lejos de su casa ()
No sabe ()
. Que tipo se seguro tiene usted:
ESSALUD ()
SIS-MINSA ()
SANIDAD ()
OTROS ()
. El tiempo que espero para que lo atendieran ¢le parecio?
Muy largo ()
Largo ()
Regular ()
Corto ()
Muy corto ()
No sabe ()
. En general, ¢la calidad de atencién que recibi6 fue?
Muy buena ()
Buena ()
Regular ()
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e Mala ()

e Muy mala ()

e No sabe ()

35. Existe pandillaje o delincuencia cerca de sus vivienda
Si() No ()
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Declaracion De Compromiso Etico Y No Plagio

Mediante el presente documento denominado declaracion de compromiso ético y no
plagio el autor(a) del presente trabajo de investigacion titulado: CARACTERIZACION
DE LOS DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICOS, ESTILOS DE VIDA Y/O
APOYO SOCIAL PARA LA SALUD DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO
HUMANO LAS DALIAS | ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE —PIURA, 2019.
Declaro conocer las consecuencias por la infraccién de las normas del Reglamento de
Investigacion de la Universidad Catélica los Angeles de Chimbote y el Reglamento del
Registro Nacional de Trabajos de Investigacion para optar grados académicos y titulos su
elaboracién no hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas
textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin mencionar
de forma clara y exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha
incorporado la cita y referencias respectivas conforme orienta las normas vancouver,
previsto en la Universidad. En conformidad del presente contenido y como su legitimo
autor se firma el presente documento profesionales -RENATI; que exigen veracidad y
originalidad de todo trabajo de investigacion, respeto a los derechos de autor y la
propiedad intelectual.

Asimismo, cumplo con precisar que éste trabajo forma parte de una linea de investigacion
denominado “Determinantes de la salud de las personas” dentro del cual se tiene como
objeto de estudio Desarrollar investigaciones orientadas al cuidado de la salud de las
personas por grupo etario, a partir de los determinantes de la salud de la persona, se aplico
un disefio metodoldgico comun, por lo tanto, es posible que tenga similitud en ese sentido
y se explica, porque forma parte de dicha linea. También se declara que al recolectar los
datos se tuvo acceso a nombres, apellidos, a cada uno se les asigné un cddigo para
preservar su identidad y proteger los derechos constitucionales, siendo el Unico aspecto
inserto en los instrumentos.

Finalmente se declara que: el presente trabajo es auténtico, siendo el resultado el producto
de un trabajo personal acorde con la linea de investigacion del cual se deriva, trabajado
bajo los principios de la buena fe y respeto de los derechos de autor y propiedad
intelectual, de modo que al utilizar las fuentes para su elaboracion no hay copia, ni uso de
ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales, etc. Tomadas de cualquier
fuente sean en version fisica o digital, sin mencionar de forma clara y exacta su origen o
autor, por el contrario, en normas vancouver, previsto en la Universidad.

En conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se firma el presente
documento.

P

Paola Yovanny Domador Garcia

Estudiante de Enfermeria
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle su
consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una copia. La presente
investigacion en Salud se titula. CARACTERIZACION DE LOS DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICOS, ESTILOS DE VIDA Y/O APOYO SOCIAL PARA LA
SALUD DEL ADULTO DEL ASENTAMIENTO HUMANO LAS DALIAS I
ETAPA DISTRITO 26 DE OCTUBRE -PIURA, 2019, y es dirigido por PAOLA
YOVANNY DOMADOR GARCIA, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de
Chimbote.

El propdsito de la investigacion es: Caracterizar los determinantes biosocioecondmicos,
estilo de vida y/o apoyo social para la salud del adulto del A.H. Las Dalias | etapa -
Veintiséis de octubre - Piura, 2019. Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le
tomara 15 minutos de su tiempo. Su participacidn en la investigacion es completamente voluntaria
y anonima. Usted puede decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere
ningun perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla
cuando crea conveniente.

Al concluir la investigacion, usted sera informado de los resultados a través del TENIENTE

GOBERNADOR. Si desea, también podréa escribir al correo paolayovanny@gmail.com para

recibir mayor informacion. Asimismo, para consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse

con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad Catélica los Angeles de Chimbote.
Si esté de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:

Nombre: GUSTAVO ARIZMENDIZ

Correo electronico: ..........c.o......

Firma del participante:
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Autorizacion firmada
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FORMULA ESTADISTICA DE MUESTREO

n =821
p=205
g=0.5

Z=1.96
E=0.05

. OO
(V- D + . ©©

1.96% x 0.5 x 0.5 x 821

N = 821 -1)0.052 + 1.962 x 0.5 X 0.5

788488
3010

n=

n = 261956146

n =262
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