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RESUMEN

El presente estudio titulado fue de tipo cuantitativo de corte transversal,
descriptivo con disefio de una sola casilla. Se planted la siguiente interrogante de
investigacion:  ¢Cuales son las Caracteristicas de los determinantes
biosociecondmicos, estilo de vida y apoyo social en adolescentes de la Habilitacion
Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa Nuevo Chimbote, 2019? Con
objetivo general Caracterizar los determinantes biosociecondmicos, estilo de vida
y apoyo social en adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del
Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. La muestra esta constituida por 60
adolescentes a quienes se le aplico el cuestionario sobre los determinantes de la
salud utilizando la técnica de la entrevista y la observacion, los datos fueron
procesado en una base de datos de Microsot Excel para luego ser exportados a una
base de datos en el software PASW statistics version 18.0. Se obtuvo los siguientes
resultados y conclusiones: En los determinantes biosocieconémicos: la mayoria
(65%) son adolescentes de 15 a 17 afios. La mitad (50%) cuentan con un ingreso
econdmico familiar menor de 750 soles. Casi la totalidad (98,9%) tienen piso falso.
La mayoria (75%) tienen viviendas de material noble, el material del techo es de
eternit. En los determinantes de estilo de vida: Menos de la mitad consumen
bebidas alcoholicas ocasionalmente. En los determinantes de salud de las redes
sociales y comunitarias: la totalidad (100%) no recibe ningun tipo apoyo social
organizado. Menos de la mitad (25%) cuenta con el SIS-MINSA y no existe
pandillaje cerca de su casa.

Palabras Claves: Adolescentes, determinantes, estilo de vida, salud
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ABSTRACT

The present titled study was of a quantitative cross-sectional type, descriptive with a
single box design. The following research question was asked: What are the
Characteristics of the biosocieconomic determinants, lifestyle and social support in
adolescents of the Progressive Urban Habilitation Santa Rosa del Sur 2 stage Nuevo
Chimbote, 2019? With general objective To characterize the biosocieconomic
determinants, lifestyle and social support in adolescents of the Progressive Urban
Habilitation Santa Rosa del Sur 2 stage. Nuevo Chimbote, 2019. The sample is made
up of 60 adolescents to whom the questionnaire on health determinants was applied
using the interview and observation technique, the data was processed in a Microsot
Excel database to be later exported to a database in PASW statistics software version
18.0. The following results and conclusions were obtained: In biosocieconomic
determinants: the majority (65%) are adolescents between 15 and 17 years of age.
Half (50%) have a family income of less than 750 soles. Almost all (98.9%) have a
false floor. Most (75%) have houses made of noble material, the roof material is
eternit. In lifestyle determinants: Less than half consume alcoholic beverages
occasionally. In the health determinants of social and community networks: all
(100%) do not receive any organized social support. Less than half (25%) have the
SIS-MINSA and there is no gang near their home.

Key Words: Adolescents, determinants, lifestyle, health
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Introduccion

Determinantes de la Salud, son situaciones en el cual todas las
personas se desarrollan, estas circunstancias son el producto del poder y
recursos (1).
Lalonde M. considera a determinantes de la salud como una interaccion
entre los diversos elementos que se relacionan con la persona entre ellas
tenemos al medio ambiente, el estilos de vida, la biologia humana, vy el
sistema de atencion medica (2).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), hay una gran
cantidad de adolescentes que estan propensos a padecer diversas
enfermedades, como resultado la disminucién de gasto de energia, dando
como consecuencia el aumento de grasa corporal productos de la falta de
actividad fisica y de llevar una vida sedentaria. Los adolescentes han
aumentado la inactividad fisica y el sedentarismo, por causa del uso de la
tecnologia, entre ellas el internet, celulares, computadoras, televisor, etc.
En diferentes estudios la gran cantidad de adolescentes en paises muy
desarrollados ven més de 4 horas la television al dia. Uno de los factores
que también influye es tener una familia monoparental ya que al solo
vivir con un solo padre 0 madre pone en riesgo también la supervision
adecuada que se da a los hijos (3).

La OMS define adolescencia entre los 10-19 afios de edad, durante
esta etapa el adolescente se convierte en una persona madura dentro de
todas sus dimensiones ya sea fisica, sexual, mental y social, el

compromiso de la familia influye mucho ya que ellos son el primer



agente protector del adolescente. Las conductas de peligro son los
determinantes de la salud, los responsables que causan la mortalidad en
esta etapa de vida estan lo que es el consumo de drogas, depresion,
embarazo precoz, infecciones de transmision sexual (ITS), mala
alimentacion, suicidio, entre otros, estos factores implican mucho en la
vida de los adolescentes (4).

Segun la OMS la adolescencia es la etapa de vida en donde el
individuo ya tiene la capacidad reproductiva, porque ocurren diversos
cambios muy rapidos. EI embarazo en la adolescencia es una crisis que
interrumpe la vida del adolescente el cual puede provocar serios
trastornos bioldgicos ya que aun no llega al punto de madurez fisica y
mental correspondiente. A nivel internacional hay mas 1000 millones de
adolescentes, el 85% en los paises en crecimiento, la mitad de estos han
tenido el primer coito antes de cumplir los 16 afios, la violacion ocurre de
7 a 34% en nifias y de 3 a 29% en nifios, hay 4,4 millones de abortos
provocados, la mayor cantidad con condicion de riesgo, cada 5 minutos
en el mundo sucede un suicidio a causa de problemas a la salud sexual y
reproductiva en adolescentes (5).

Tener una mala salud mental tiene como consecuencia la depresion,
que es una causa de morbilidad entre los adolescentes y también el
suicidio que se da en adolescentes entre los 15 a 19 afios. La humillacion,
pobreza, violencia pueden maximizar el riesgo de sufrir problemas de
salud, los programas cumplen una gran funciéon ya que brindan apoyo

para fortalecer los lazos entre los adolescentes y sus familiares (6).



La OMS define a obesidad y sobrepeso al almacenamiento excesivo
de grasa en el cuerpo, lo cual perjudica mucho a nuestra salud. Este
problema de la obesidad en el adolescente puede marcar mucho en su
vida debido a los cambios que puede ir presentando con el tiempo. El
numero de nifios menores y adolescentes entre 5-19 afios se ha
multiplicado por 10 en las Gltimas cuatro décadas. La obesidad produce
mas de 3000,000 muertes cada afio a consecuencia de una mala
alimentacion y llevar una vida sedentaria (7).

Segun el MINSA, Determinantes sociales de la salud son las
condiciones sociales en que las personas viven y trabajan. También se
refieren tanto al contexto social como a las condiciones sociales en
consecuencia para la salud. EIl concepto de determinantes surge desde
hace dos décadas, ante el reconocimiento de las intervenciones dirigidas
a los peligros individuales de enfermar, ya que no tomaban en cuenta el
rol de la sociedad (8).

A nivel Nacional, las Encuestas Demogréficas y de Salud Familiar
Ilamado (ENDES), precisa en cuanto a mujeres en etapa productiva que
son de 15 a 44 afios, dentro de los andlisis que han realizado se ve una
alta tasa de adolescentes gestantes, lo cual no ha variado en los Gltimos
afios, por las consecuencias sociales y econdémicas. De acuerdo a
ENDES, el 13,5% de mujeres (15-19 afios) estan o han estado
embarazadas. Muchas adolescentes que son madres no cumplen con sus

controles prenatales, y usualmente tienen habitos de consumir cigarrillo,



alcohol, drogas, mala alimentacidon, entre otros factores que arriesgan su
propia vida y también la del bebé (9).

En cuanto a los estudios en el area urbana la posibilidad de retomar
la escuela secundaria estd en un 33%, mientras que en el area rural
alcanza la probabilidad de un 39%. La muerte de madres adolescentes
con consecuencias de haber interrumpido el embarazo, la mortalidad
materna mas registrada es para las mujeres que fecundan sobre todo en la
sierra y selva (10).

En los ultimos afios, entre el 12 y 13%, las adolescentes de 15 y 19
afios ocultan su embarazo debido a que no son planificados como
mayormente se ve hoy en dia. Ha venido aumentando la cantidad total de
adolescentes embarazadas. El objetivo que la nacion tiene es disminuir
un 20% de embarazos en adolescentes (11).

Los principales problemas mas frecuentes que también presentan los
adolescentes son el consumo de bebidas alcohdlicas y drogas,
delincuencia y pandillaje, discriminacion, violencia fisica entre ellos
mismos, problemas de conducta. EI consumo de drogas hoy en dia ya
empieza desde los 11, 12 y 14 afios, mientras que a los de 10 afios de
edad, consumen inhalantes como por ejemplo el terokal (12).

El nivel académico en el pais existe una alta proporcion de
adolescentes de 15 afios que no lograron obtener el nivel principal
dispuesto por la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo

Economico: lectura 60%, ciencia 68,5% y matematica 74,6%, esto



depende de muchos factores en la nacién, pero se puede mejorar con la
implementacién adecuada (13).

La adolescencia es la edad en la que uno se adapta para ser un
adulto productivo ya sea dentro de la familia y los deberes dependiendo
su edad. Se precisa que en las zonas agricolas, el 74% de jovenes son de
escasos recursos, mientras que en las zonas urbanas es de 39,8%. El 33%
de adolescentes de 12 a 18 afios trabajan y la mitad mezcla su labor con
el estudio, el 49% de adolescentes en el Peru asisten a la escuela, pero
tiene 2 0 3 aflos de retraso escolar. Lo que pone en alarma es que en las
diferentes regiones del Peru existen porcentajes variados de adolescentes
que ya son madres, en la Costa 8,5%, Sierra 15% Yy selva 26%, esta claro
que la pobreza en la region de la selva determina un estilo de vida
diferente (14).

A nivel Local, se han registrado aproximadamente 50 casos de
adolescentes suicidados a partir de 12 afios hasta los 30 afios de edad, los
cuales se han dado a causa de problemas familiares, las autoridades
brindaron ayuda a los familiares con tratamientos psicoldgicos debido a
los problemas que suceden con los miembros de su familia, tambiéen
asesoraron a los demas adolescentes que si han presenciado intentos de
suicidio ayuden, para asi poder evitar mas muertes en la sociedad (15).

La Red de Salud Pacifico Norte en Ancash, informo que los casos de
tuberculosis en nifios y adolescentes se han incrementado, ya que se han
registrado 17 casos nuevos. Al andlisis de la investigacion da a conocer

que el total de casos es 411, desde Enero hasta la fecha ya se han



registrado 11 victimas fallecidas por TBC, estos problemas ya no son
consecuencia por la pobreza o desnutricion, sino que se debe a una mala
alimentacion (16).

La Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del sur 2 etapa, esta
ubicada en el distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa
departamento de Ancash, fue fundada el 24 de Julio del 2010. Las
principales vias de acceso son la Av. Industrial, Av. Agraria. Los medios
de transportes mas usados dentro de la zona de estudio son los
automoviles, microbuses, motos de transporte publico (17).

Las viviendas que actualmente se aprecian, el 50% de viviendas
estan construidas de material noble y techo aligerado, mientras que el
otro 50% representa a la viviendas construidas por material precario
como palos, esteras y/o triplay (17).

Existe una Institucion Educativa Inicial N° 526 que brinda el servicio de
educacién bésica regular a aproximadamente por cada afio a 55 nifios de
2 a5 afios de edad (17).

La Habilitacién Urbana Progresiva no cuenta con un parque, ni un
establecimiento de salud publica, por lo cual los pobladores tienen que
desplazarse hacia el establecimiento de salud (Posta Medica) mas
cercano Nicolas Garatea para poder atender sus enfermedades, y también
para poder controlarse, en casos de una emergencia normalmente
recurren al Hospital Regional (17).

Finalizando, en la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del

Sur 2 etapa, encontramos los siguientes problemas en los adolescentes:



consumo de alcohol, cigarrillo, bajo rendimiento escolar, mala
alimentacion, baja economia, pandillaje y también los tipos de trabajo ya
que la mayoria tienen un trabajo eventual y se dedican a manejar las
moto taxis, a realizar trabajos de construccion, entre otros, muchos de
ellos no llegaron a culminar sus estudios secundarios (17).

De acuerdo a lo antes descrito se planteo la siguiente interrogante de
investigacion: ¢Cuales son las Caracteristicas de los determinantes
biosociecondémicos, estilo de vida y apoyo social en adolescentes de la
Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo
Chimbote, 2019?

Para dar solucion al presente interrogante de la investigacion se
propuso el siguiente objetivo general:

Caracterizar los determinantes biosociecondmicos, estilo de vida y apoyo
social en adolescentes de la Habilitacién Urbana Progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote, 2019
Para dar solucion al presente interrogante de la investigacion se
plantearon los siguientes objetivos especificos:
e Identificar los determinantes del entorno biosociecondmico en
adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del
Sur 2 etapa (Sexo, grado de instruccién, ingreso econdmico,
ocupacioén, condicion de trabajo); entorno fisico (Vivienda,
servicios béasicos, saneamiento ambiental).
e Identificar los determinantes de los estilos de vida en adolescentes

de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa,



segun sus dimensiones: Alimentos que consumen, habitos
personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica).

e ldentificar los determinantes de apoyo social en adolescentes de la
Habilitacién Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa, segun
acceso a los servicios de salud en sus dimensiones: salud y apoyo

social.

El estudio de la investigacion se propone porque en la Habilitacion
Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2° Etapa se ha observado que los
adolescentes comUnmente tienen problemas como: consumo de alcohol,
cigarrillo, bajo rendimiento escolar, mala alimentacién, baja economia
y pandillaje.

Asi mismo se realizé el trabajo de indagacién con la intencién
de mejorar estos determinantes que son el acceso para salir de la
pobreza y la enfermedad, y llevarlos a reconstruir un ambiente
saludable. Asimismo, comprende la perspectiva que persigue la
justicia y mejora la salud de los pobladores, en especifico,
compromete el reforzamiento de la operacion comunitaria para tratar
los determinantes de la salud. Ademas, permite la alimentacién de la
linea de investigacion de Enfermeria, con su contribucién a la
comprension en el orden de los niveles investigativos. Ya que los
resultados y sugerencias asistiran a lograr la seguridad del Programa
Preventivo promocional de la salud en los ciclos vitales y minimizar
los factores de peligro, asi como desarrollar los determinantes,

promover con investigacion cientifica.



Es beneficioso para las autoridades de la region, Direcciones
de salud y municipios, asimismo como para la poblacién a nivel de
la nacidn; debido a que las conclusiones de la indagacion ayudaron a
que los miembros de la comunidad conozcan sus determinantes de la
salud y a realizar variaciones en sus acciones, al permitirles conocer
sus determinantes pudieron reducir el peligro de sufrir
enfermedades, y asi pudieron ayudar a su salud y el bienestar de los
mismos.

La metodologia de la investigacion es cuantitativa de corte
transversal, descriptivo con disefio de una sola casilla. Los resultados
y conclusiones: En los determinantes biosociecondmicos: la mayoria
(65%) son adolescentes de 15 a 17 afios. La mitad (50%) cuentan con
un ingreso econémico familiar menor de 750 soles. Casi la totalidad
(98,9%) tienen piso falso. La mayoria (75%) tienen viviendas de
material noble, el material del techo es de eternit. En los determinantes
de estilo de vida: Menos de la mitad consumen bebidas alcohdlicas
ocasionalmente. En los determinantes de salud de las redes sociales y
comunitarias: la totalidad (100%) no recibe ningun tipo apoyo social
organizado. Menos de la mitad (25%) cuenta con el SIS-MINSA y no

existe pandillaje cerca de su casa.



Revision de Literatura

2.1. Antecedentes de la Investigacion.

Se hallaron las siguientes investigaciones relacionados al presente
estudio para determinar cudles son las enfermedades mas comunes y
riesgosas en adolescentes

2.1.1. Antecedentes en el Ambito internacional

Lima M, et al (18). En su investigacion titulada “Estilos de
vida y factores asociados a la alimentacion y la actividad fisica en
adolescentes realizado el 2015, propuso como objetivo general
conocer los estilos de vida de los adolescentes del sur de Espafia, en
areas de alimentacion y actividad fisica, y analizar la influencia de
variables sociodemograficas en los mismos. El estudio fue de tipo
cuantitativo, descriptivo transversal correlacional. El estudio obtuvo
como resultados que el 67% de ellos desayunaba a diario, ellos
consumian a la semana: frutas 40,7%, cereales 44,1%, lacteos 56,3%
y verduras 28,5%. Concluyd que al conocer las desigualdades de los
porcentajes, se pueden realizar estrategias e intervenciones de
promocion de la salud.

Vega P, et al (19). En su estudio denominado “Estilo de Vida y
Estado de Nutricidon en nifios escolares realizado durante el 2016,
precisd como objetivo general relacionar el estilo de vida y el estado
de nutricion en escolares. La indagacion fue de tipo cuantitativo,
descriptivo e inferencial, correlacional. El estudio obtuvo como

resultados que entre las edades de a 12 afios, en relacion al estado de
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nutricion, el 5 de cada 10 personas, se encuentran con su masa
corporal normal, y 2 de cada 10 se encuentran con sobrepeso,
mientras que 1 de cada 10 en obesidad. Concluyé que deberian
indagar la dimensién psicocorporal y el uso del tiempo libre ya que
por el indice de cifras, los escolares se encuentran en medio y alto
riesgo.

Freitas R, et al (20). En su estudio denominado “Practica de
actividad fisica en adolescentes de Fortaleza, CE, Brasil”, se propuso
como objetivo general conocer los habitos diarios relacionados con
la practica de actividad fisica en 307 estudiantes entre 12 y 17 afios,
de seis escuelas privadas, de Fortaleza - Brasil. La investigacion fue
de tipo cuantitativa, transversal. Obtuvo como resultados que el
32,6% realizan actividad fisica durante 30 minutos o mas, el deporte
mas realizado fue el futbol con un 42%, y culturismo con un 19%, y
el otro 16% de los adolescentes afirmo que practicaban otro tipo de
actividad fisica. Concluyé que las tasas de estilo de vida sedentario
fueron tan altas como en los demés estudios.

2.1.2. Antecedentes en el &mbito nacional

Yanac G, (21). En su investigacion titulada “Determinantes de la
salud de los adolescentes en el asentamiento humano la primavera |
etapa — Castilla — Piura, 2013”, se propuso como objetivo general
identificar los determinantes de salud en los adolescentes en el
Asentamiento Humano La Primavera | etapa Castilla — Piura, 2013.

La investigacion fue de tipo cuantitativo descriptivo. El estudio llegd
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a los siguientes resultados, que mas de la mitad son de sexo
femenino, con un ingreso econémico entre 751 a 1000 soles. La
mayoria cuenta con vivienda unifamiliar de tenencia propia,
consumen embutidos y gaseosas a diario. Concluyé que son
adolescentes que se encuentran en riesgo ya que no tienen una
alimentacion saludable.

Loayza D, (22). Realiz6 un estudio denominado “Estilos de
vida y estado nutricional en los estudiantes de la Institucion
Educativa América Huancavelica- 20177, tuvo como objetivo
general Determinar la relacion entre estilos de vida y estado
nutricional en estudiantes del primer y segundo grado A y B de la
Institucion Educativa América Huancavelica, 2017. La investigacion
fue de tipo retrospectivo de nivel correlacional; disefio no
experimental. El estudio obtuvo como resultados, que el 58,89% no
presenta una vida saludable de los cuales el 27,78% presentan
sobrepeso, un 3,33% tiene un estilo nutricional normal y el 41,11%
tiene una buena calidad de vida. Concluy6 que existe un alto indice
de estudiantes que no tienen una vida saludable y estan en riesgo.

Ccapa R, (23). Realizo una investigacion a la cual tituld “Estilo
de Vida de los Adolescentes en una Institucion Educativa de Lima,
20177, se propuso como objetivo general determinar el estilo de vida
de los adolescentes en la Institucion Educativa Gran Pascal, Lima,
2017. El estudio fue de tipo cuantitativo, nivel aplicativo método

descriptivo de corte transversal. El estudio tuvo como resultados que
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el 72% de estudiantes no tienen una vida saludable, en la duracion de
suefio con un 63%, consumo de drogas ilicitas 55%, en cuanto a la
accion fisica presenta una vida saludable con 62%. Concluy6 que la
mayor parte de estudiantes no tiene un estilo de vida saludable, por
lo contrario, destaca también un modo de vida sana en los ejercicios.
2.1.3. Antecedentes en el &mbito local

Ruiz L, (24). Su estudio denominado “Determinantes de la
Salud en Adolescentes del cuarto de secundaria de la Institucion
Educativa Gloriosa 329. Chimbote, 2016”, se¢ determind como
objetivo general describir los determinantes de salud, los
determinantes del entorno biosocieconomico en los adolescentes de
la I.LE. Gloriosa 329, Chimbote. La investigacion fue de tipo
cuantitativo, descriptivo. El estudio tuvo como resultados que el 60%
tienen secundaria incompleta, la totalidad elimina su basura en el
carro recolector o también los queman y entierran. Concluyé que
existe un indice alto que no cuentan con la secundaria completa, la
basura normalmente la queman o la entierran, sus moradas son de
material noble.

Jara J, (25). En su estudio denominado “Determinantes de la
Salud en Adolescentes. Institucion Educativa 8 De octubre.
Chimbote, 2016”, se propuso como objetivo general Describir los
Determinantes de la salud en adolescentes de la Institucion
Educativa 8 de octubre-Chimbote 2016. La investigacion fue de tipo

cuantitativo, descriptivo. El estudio obtuvo como resultados que mas
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de la mitad son de género masculino, la mayoria posee un tipo de
vivienda unifamiliar, la mayoria no fumd, ni ha fumado, mas de la
mistad descansa de 6 a 8 horas, no reciben ningun tipo de apoyo, si
existe pandillaje y delincuencia cerca a su casa. Concluyé que lo
adolescentes estan expuestos a sufrir agresiones fisicas y poner en
riesgo su salud y su vida.

Ocafna A, et al (26). Realizaron una investigacion a la cual
titularon “Factores Sociales relacionados con el estilo de vida del
adolescente del Centro Preuniversitario UNS. Nuevo Chimbote.
2017.”, se propuso como objetivo general de conocer la Relacion
entre los Factores Sociales y el Estilo de Vida del Adolescente del
Centro Preuniversitario UNS. Nuevo Chimbote. 2017. La
investigacion es de tipo descriptivo correlacional de corte
transversal. El estudio tuvo como resultados que la gran parte de
adolescentes (86,4%) tienen adolescencia tardia, el 88% no trabaja,
el 58,1% son de zonas urbanas, 36,6% urbana marginal y el 5,2%
zonas rurales. Concluyd que un alto indice de adolescentes no tiene
un buen estilo de vida.

2.2. Bases Teoricas y conceptuales de la Investigacion

El presente informe de trabajo de investigacion se sustenta en las
bases conceptuales y teoricos de Determinantes de salud de Marc
Lalonde y el Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender,

presenta a los principales fundamentos, para comprender los
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procesos en el ambiente de la Salud Publica y que definen la salud de
la Poblacién (27).

Macr Lalonde como ministro de salud de Canada en 1974
presenta su modelo de determinantes de la salud en donde se
considerd cuatro elementos basicos: biologia humana, estilo de vida,
medio ambiente y servicios de salud, el enfoque fue aplaudido ya
que esta orientado a la promocion de la salud y prevencién de las
enfermedades (28).

Comenzo con una base en la cual la salud y la enfermedad no
estan vinculadas solo con los factores bioldgicos o infecciosos, sino
que también desde un origen socioecondmico. Partiendo de dicha
base, Lalonde llegd a concluir que el escenario de salud individual
tiene poca motivacion por las interposiciones de servicios clinicos,
progreso boticarios, centros de salud, entre otros. Los motivos
fundamentales de las dificultades son del factor socioeconémico,
mientras que las habilidades de fortaleza se concentran en
tratamientos de los padecimientos sin integrar intervenciones sobre
el entorno social donde se encuentran las “causas de las causas” (29).

Todos los determinantes de la salud son los contextos sociales y
monetarios las cuales contribuyen mucho en la situacion de la salud
de los individuos, emprende el medio social, profesional y propio
que interviene en el bienestar de todos, entre ellas la naturaleza la

cual acceden y apoyan a las personas en su voto de elecciones sanas.
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Determinantes para la salud

SALUD

Medio Ambiente Estilo de Vida Sistema Sanitario

FUENTE: Determinantes sociales de la salud. Salud y Sociedad. 17/06/14

Medio Ambiente: Se encuentran los factores relaciones externos
al cuerpo humano, no se encuentra en nuestras manos la observacion
de los riesgos hacia el bienestar que son la contaminacion de los
elementos del medio ambiente y el desecho adecuada de los residuos
(29). Los elementos vitales son de gran importancia para la
existencia de todos los seres vivos. Entre los elementos también se
encuentra incluido lo socioeconémico, proceso de concentracion de
la poblacion de una nacion, los problemas de una sociedad (30).

Estilo de Vida: Es la decision que toma la persona de su propia
salud y tiene un grado de control. Sabemos que las decisiones
incorrectas y los malos habitos personales nos llevan a muchos
peligros que son causadas por nosotros mismos. Cuando esos riesgos
nos llevan a la consecuencia de la enfermedad o la muerte se
concluye que el individuo llevé un mal estilo de vida (29). Dentro de
este elemento encontramos a diferentes peligros que ponen en riesgo
nuestra salud, entre ellas tenemos al consumo de alcohol, drogas,
llevar una vida sedentaria, tener malos habitos alimenticios, estos

factores conllevan al aumento de exponer nuestra vida y salud (31).
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Biologia Humana: Los acontecimientos estan relacionados con
la salud ya sea fisica como mental. Aqui podemos encontrar las
herencias genéticas de las personas, el proceso de maduracion y el
envejecimiento y las diferentes partes internas de nuestro organismo.
Dicho elemento aporta en la mortalidad y diversas dificultades de
salud, entre ellas las enfermedades cronicas como la diabetes, la
anemia falciforme, fibrosis, asma, acondroplasia, retraso mental y
malformaciones congeénitas (29).

Servicio de Salud: Encontramos al procedimiento del personal
de salud, centros hospitalarios, hogares para adultos mayores,
medicinas, ambulancias, entre otros servicios sanitarios.
Normalmente se gasta mucho efectivo en tratar diversas
enfermedades que desde un comienzo pudieron ser prevenidas (29).

Entendemos que la particularidad y el nimero de los recursos
son empleados para complacer las instancias y principales
obligaciones de las personas, asi como las distribuciones,
organizaciones y manejos relativos al sector, entre otros (32).

Lalonde se enfocé mas sobre el estilo de vida ya que ese
elemento es donde més contribuye a la salud y se puede cambiar
mediante actividades de prevencion primaria (vacunacion, control de
los riesgos ambientales, educacion sanitaria, entre otros), esto es uno
de los aportes en donde se requiere de un alto presupuesto
econdémico para poder contribuir en el estado de salud en la

recuperacion ante enfermedades, porque ayuda a la resolucion de
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problemas y a tomar acciones en la calidad de vida de los individuos
teniendo como herramientas principales a generacion, prevencion y
la instruccidn para la salud (33).

Hoy en dia los determinantes de dicho modelo son de mucha
ayuda para todas las personas, pero existe un alto riesgo en el
determinante del estilo de vida, ya que las personas ultimamente la
estdn descuidando por llevar una vida con malos habitos
consumiendo alcohol, drogas, teniendo mala alimentacion, consumo
de tabaco, etc., son algunos factores que hay en nuestra sociedad y
que gracias a ello se han incrementado méas enfermedades no
transmisibles, ademas de las conductas inadecuadas, como la
promiscuidad y mantener relaciones sexuales sin proteccion, son
desencadenantes que repercuten de forma negativa en la salud de las
personas (34).

Nola Pender, es la enfermera autora del Modelo, expresé que el
modelo de la Promocion de la Salud, esta motivado en alcanzar el
potencial y el bienestar del ser humano. Se centrd en la elaboracion
de un modelo enfermero que dé resultados a que las personas tomen
decisiones propias acerca del cuidado de su propia salud (35).

El Modelo de la Promocion de la Salud estd motivado en dos
sustentos teoricos.

El primer sustento tedrico (Albert Bandura), habla sobre la
significacion de los sucesos mentales en la alteracion de la

conducta, en la cual los factores psicoldgicos influyen mucho en el
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comportamiento de los individuos. Se ha sefialado 4 requisitos para
modelen su comportamiento, entre ellas tenemos: atencién (estar al
tanto de lo que puede suceder), retencién (analizar y recordar lo que
se observd), procreacion (habilidad de desarrollar la conducta) y
finalmente la motivacion (tener un motivo positivo para adquirir esa
conducta).

El segundo sustento (Feather), sustenta que el comportamiento
es sensato, se conceptla que el mecanismo motivacional para
obtener un beneficio es la casualidad, la cual es entendida como el
deber propio de cada uno. Cuando se tiene un proposito, clara,
precisa y concreta la probabilidad de cumplir el objetivo planteado
va aumentando (36).

Nola Pender tuvo como perspectiva integrarlo en un diagrama
en donde se ubica diferentes componentes con el fin de comprender

su utilidad en el cuidado de las personas:

Caracteristicas
y Experiencias
individuales

Cogniciones y afectos

relativos a la conducta

especifica

Resultado

conductual

En

Conducta
previa
relacionada

Factores
personales:
eBiolégicos
«Psicolégicos
=Socioculturales

Percepcion
de beneficios
de la accién

Percepcion
de barreras
para la accion

Demandas
(bajo control)

y preferencias
(alto control) en
competencia en el
momento

Percepcion
de auto-eficacia

|| Afectos relacionados

de la actividad

Influencias
personales

__I

Compromiso
para un plan
de acciéon DE LA

.

CONDUCTA
PROMOTORA

SALUD

3 ‘

Influencias

|_

situacionales

FUENTE. Enfermeria Universitaria ENEO-UNAM.

la primera columna coloco a

las Caracteristicas y

Experiencias Individuales, la cual se clasifica en dos grupos,
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Conducta previa relacionada, que se refiere de los antecedentes o
experiencias del usuario que ya hayan tenido efectos de forma
directa o indirecta con la posibilidad de tener relacion con las
conductas de promocion de la salud, también a los Factores
personales el cual explica los factores personales las cuales estan
clasificados como bioldgicos, psicoldgicos y socioculturales, son
elementos predictivos y estan influenciados por la naturaleza (37).

En la segunda columna se encuentra las Cogniciones y afectos
relativos a la conducta especifica, que se divide en subgrupos, entre
ellas la Percepcion de beneficios de la accidn, Percepcién de barreras
para la accién, Percepcion de auto-eficacia, Afectos relacionados de
la actividad, Influencias personales y las Influencias situacionales.

Finalmente en la tercera columna estd el Resultado Conductual,
dentro de ella se encuentra el Compromiso con un plan de accién,
consiste en tener la intencion y buscar una téctica para poder adoptar
un comportamiento de salud, la Demanda y preferencia son
conductas alternativas en el cual la persona tiene menos control ya
que esta rodeado de su entorno, trabajo, y su familia y en cuanto a
las preferencias el individuo tiene demasiado control de lo que
quiere, y la Conducta promotora de salud, es el efecto de las
acciones de salud, positivos, bienestar cumplimiento personal y de la

vida productiva (38).
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Supuestos Principales del Modelo de la Promocién de la Salud
- Todos los individuos buscan establecer condiciones de vida,
para que asi logren enunciar su fuerza de la salud humana.
- Las personas poseen la inteligencia de tener una seguridad de
si mismo.
- Las personas estiman el desarrollo en las orientaciones
observadas como efectivas y tiene la intencién de tener una
proporcion personal, que les brinde un cambio y sobre todo la
estabilidad.
- Las personas exploran de manera activa su conducta propia.
- Los individuos se relacionan con su entorno teniendo en cuenta
su complejidad y otros factores, siendo modificado en el
transcurso del tiempo.
- Los expertos laborales sanitarios también son parte del entorno
e influencian a lo largo de la vida de las personas.
- La estructuracion iniciada por uno mismo es esencial para el
cambio de las conductas (39).

Los meta-paradigmas de este modelo se distribuyen de la
siguiente manera: Salud (estado positivo en donde se busca
identificar una conducta determinada}, Persona (es el individuo y el
centro del modelo), Entorno (representa a la relacion de los factores
cognitivos perceptuales y factores modificables), Enfermeria (la

responsabilidad ante los cuidados que se van a realizar al individuo,
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la enfermera viene hacer el agente encargado de promover y motivar
que los usuarios cuiden, gocen y mantengan una buena salud (40).
Concluyendo con dicho modelo decimos que es una herramienta
poderosa para las enfermeras para poder comprender acciones,
actitudes y motivaciones de los individuos desde la autoeficacia,
también es utilizado para valorar la adecuacion de las intervenciones
de enfermeria en el entorno de la salud relacionada con los
comportamientos de los individuos (35).
Determinantes biosocieconémico
Los determinantes biosociecondmico estan relacionado con la
economia y el alcance a los servicios basicos, entre ellos el agua, la
luz, también se tiene que tener en cuenta las zonas ya sea urbana,
marginal o rural, y también depende mucho la economia, ya que a
través de esto se evidenciard las condiciones en las que se puede
vivir, o si se puede contar con los servicios basicos (41).
Determinante estilo de vida
Se define a estilo de vida a aquellos comportamientos habituales que
se realiza durante el bienestar de todas las personas, como el
aumento de movimientos fisicos, la alimentacion, cigarrillo, horas de
suefio, entre otros.
Existe una relacion entre el estilo de vida y salud, el cual esta
especializado por disponer una calidad conductual y notoria. La
persistencia de comportamientos en el tiempo, persistencia, “habito”

(42).

22



Determinante red de apoyo

El apoyo social se puede dividir en varias formas, como el apoyo
social por refuerzo emocional que se da por los psicologos, también
existen apoyo financieros el cual se da mediante bienes y servicios, 0
a través de programas sociales (43).
Es fundamental que los expertos sociales y de salud reconozcan las
redes de comunicacion méas conveniente de su comunidad. Esto nos
mostrara quienes son las personas con mayor influencia y a través de
las cuales podemos llegar de manera directa. Saber cuales son las
redes sociales es lo que podemos ir entendiendo mientras que
vayamos trabajando junto a las personas. Algunas redes de apoyo

pueden identificarse con mucha facilidad (44).
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METODOLOGIA

1.1 Disefio de la investigacion

3.2.

Cuantitativo; porque se realizd6 una medicion numérica para
analizar los datos obtenidos de forma estadistica y se formulan las
conclusiones (45).

Descriptivo: El presente estudio es un nivel descriptivo ya que
describe un fendémeno social en una circunstancia temporal y
geografica determinada, la finalidad fue describir a la poblacion,
estimar parametros a partir de una muestra, considerando que el
objeto de estudio siempre es la poblacion, es decir, los adolescentes
(46).

Disefio de una sola casilla: porque utiliza un solo grupo para
obtener una informacion (47).

La poblacion y muestra

La poblacién de la investigacién estuvo constituida por 60
adolescentes entre 12 y 17 afios de la Habilitacion Urbana Progresiva
Santa Rosa del Sur 2 etapa, habiéndose tomado para el presente
estudio la totalidad de esta poblacion siendo esto el universo
muestral.

Unidad de andlisis: Cada adolescente de la Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote, 2019, que
formo parte de la muestra y respondié a los criterios de la

investigacion.
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Criterios de inclusion:

e Adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa que se encontraron entre 12 a 17 afos.

e Adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, que aceptaron participar en el estudio.

e Padres o apoderados de los adolescentes de la habilitacion
urbana progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa, que aceptaron
participar en el estudio.

e Adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, que tuvieron la disponibilidad de participar
en el cuestionario como informantes sin importar sexo,

condicion socioeconémica y nivel de escolarizacion.

Criterios de exclusion:

e Adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, que presentaron algun trastorno mental.

e Padres o apoderados de los adolescentes de la habilitacion
urbana progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa, que
presentaron algun trastorno mental.

e Adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, que presentaron problemas de comunicacion.

e Padres o apoderados de los adolescentes de la habilitacion
urbana progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa, que

presentaron problemas de comunicacion.
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3.3. Definicion y Operacionalizacion de variables e indicadores

Determinantes del entorno biosocieconémicos:

Sexo
Definicion conceptual
Conjunto de caracteristicas biologicas, fisicas, fisioldgicas y
anatomicas que diferencian a los seres humanos como hombre vy
mujer, teniendo una condicidn genética que los diferencia al desarrollo
de los roles sociales (48).
Definicion operacional:

e Femenino

e Masculino
Edad
Definicion conceptual:
La edad esta referida al tiempo de existencia de las personas, desde
que nacen hasta la actualidad, en la cual con el tiempo van
desarrollandose, se van dando cambios tanto bioldgicos y fisioldgicos
en la persona y van cumpliendo su ciclo de vida (49).
Definicion operacional

e Adolescente de 12 a 14 afios

e Adolecente de 15 a 17 afios
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Grado de instruccion
Definicion conceptual
Es el grado mas elevado de estudios realizados, sin tener en cuenta si
Ilegaron a culminarlo o los tienen incompletos. Este elemento va de la
mano con la economia ya que es un factor que influye mucho en los
estudios de la persona, es por ende que la mayoria no logré culminar de
manera satisfactoria sus estudios (50).
Definicién operacional

e Sininstruccion

Inicial

Primaria

Estudios secundarios

Estudios superiores

Ingreso econémico
Definicion conceptual: Son fuentes de ingresos econdémicos, sueldos,
dividendos, transferencia y demés de las personas, que sirven para
cubrir las necesidades béasicas de ellos mismo, pero sobre todo depende
de la manera de como la familia puede manejar los ingresos para poder
solventar a sus miembros (51).
Definicion operacional:

e Menor de 750.00 nuevos soles

e De 751 a 1000 nuevos soles

e De 1001 a 1400 nuevos soles
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e De 1401 a 1800 nuevos soles

e De 1801 a més

Ocupacion
Definicion conceptual
La ocupacion es el oficio o profesion de una persona, independiente del
sector en que puede estar empleada, o del tipo de estudio que hubiese
recibido (52)

e Trabajador estable

Eventual

Sin ocupacion

Jubilado

Estudiante

Vivienda
Definicién conceptual
Es el espacio fisico, cuya principal razén de ser sera la de ofrecer
refugio y descanso, va de la mano con la salud de las personas y sirve
como proteccidn de factores ambientales que pueden poner en riesgo la
salud de estos (53).
Definicién operacional

¢ Vivienda Unifamiliar

¢ Vivienda multifamiliar

¢ Vecindada, quinta choza, cabafia

e Local no destinado para habitacién humana
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Otros

Tenencia

Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)
Alquiler venta

Propia

Material del piso:

Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos
Laminas asfalticas

Parquet

Material del techo:

Madera, estera.

Adobe

Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento

Eternit

Material de las paredes:

Madera, estera
Adobe

Estera y adobe
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e Material noble ladrillo y cemento

Miembros de la familia que duermen por habitaciones
e 4 amas miembros
e 2a3 miembros

e [Individual

Abastecimiento de agua

e Acequia

e Cisterna

e Pozo

e Red publica

e Conexion domiciliaria
Eliminacion de excretas

e Aire libre

e Acequia, canal

e Letrina

e Bafio publico

e Bafio propio

e Otros
Combustible para cocinar

e Gas, Electricidad

e Lefia, Carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)
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e (Carca de vaca

Energia Eléctrica

e Eléctrico
e Kerosene
e Vela
e Oftro

Disposicion de basura
e A campo abierto
e Alrio
e Enunpozo

e Se entierra, quema, carro recolector

Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa

e Diariamente

e Todas las semanas, pero no diariamente

e Al menos 2 veces por semana

e Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas
Eliminacion de basura

e Carro recolector

e Monticulo o campo limpio

e Contenedor especifico de recogida

e Vertido por el fregadero o desague

e Oftros

Determinantes de los estilos de vida
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Definicidn conceptual
Es la decision que toma la persona de su propia salud y tiene un grado
de control (29).
Definicidn operacional
Habito de fumar
e Si fumo diariamente
e Si fumo, pero no diariamente
¢ No fumo actualmente, pero he fumado antes
e No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual
Consumo de bebidas alcoholicas
Frecuencia de consumo de bebidas alcoholicas

e Diario

Dos a tres veces por semana

Una vez a la semana

Una vez al mes

Ocasionalmente

e No consumo
Numero de horas que duermen
e 6a8horas
e 08 a 10 horas
e 10a12 horas
Frecuencia en que se bafian
e Diariamente

e 4 veces alasemana
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e No se bafia
Reglas y expectativas claras y consistentes acerca de su conducta
y/o disciplina

e Si( )No( )

Actividad fisica en tiempo libre
e Si( )No( )
Actividad fisica en estas dos ultimas semanas durante mas de 20
minutos
Tipo de actividad fisica que realiza:
Caminar () Gimnasia suave ()
Juegos con poco esfuerzo ()

Correr () Deporte () Ninguno

Conducta alimenticia de riesgo
e  Preocupacion por engordar
e Come demasiado
e Pérdida del control para comer
e VOmitos auto inducidos
e Ingesta de medicamentos (Laxantes, diuréticos, pastillas)
e Restriccion en la conducta( ayuno, dietas, ejercicios)
e Ninguna

Dafio a su salud por alguna violencia por agresion:

e Armas de fuego

e Objetos cortantes

e Pufetazos, patadas, golpes.
e  Agresion sexual

e Otras agresiones o maltratos
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e No presente
Lugar de la agresion o violencia:
Hogar
e Escuela
e Transporte o0 via publica
e Lugar de recreo o deportivo
e Establecimiento comercial
e No presenta
Si tiene problemas ha pensado quitarse la vida
e Si( ) No( )

Tiene relaciones sexuales
° SI( ) NO( )

Primera relacién sexual hizo uso de algiin método anticonceptivo
e Condodn
e Pastillas, inyectable, pildora de emergencia
e Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario
e Ningin método
Tuvo algan embarazo o algin aborto
e Si() No( )

Tiempo que acude a un establecimiento de salud

e Unavezenelafo
e Dos veces en el afio
e Varias veces en el afio

e Noacudo
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Alimentacion
Definicion Conceptual
La alimentacion es la ingesta de alimentos para conseguir los nutrientes
y las energias necesarias para nuestro dia a dia, para fortalecer y
desarrollar nuestro equilibrio nutricional, varando la alimentacién por el
estado economico de la familia (54).
Definicién Operacional
Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos
e Diario
e 3 0 mAas veces por semana
e 102 vecesalasemana
e Menos de 1 vez a la semana
e Nunca o casi hunca
Determinantes de las redes sociales y comunitarias
Definicion conceptual
Se define red social y comunitaria como conjunto de interaccién social
del individuo (44).
Apoyo social natural
Definicion operacional

e Familia

Amigo

Vecino

Comparieros espirituales

Comparieros de trabajo
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e No recibo

Apoyo social organizado
Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social
e Empresa para la que trabaja
e Instituciones de acogida
e Organizaciones de voluntariado
e No recibo
Apoyo de organizaciones
e Pension 65
e Comedor Popular
e Vaso de leche
e Otros
Acceso a los servicios de salud
Definicion conceptual
Encontramos al procedimiento del personal de salud, centros
hospitalarios, hogares para adultos mayores, medicinas, ambulancias,
entre otros servicios sanitarios (29).
Utilizacion de un servicio de salud en los altimos 12 meses
e Hospital
e Centro de salud
e Puesto de salud
e Particular

e Oftros
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Lugar de atencién que fue atendido

e Muy cerca de su casa

Regular

Lejos

Muy lejos de su casa

No sabe

Motivo de consulta por lo que acudieron al establecimiento de
salud:
e Antes de iniciar la préctica de algiin deporte competitivo
e Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos
e Mareo, dolores 0 acné
e Cambios en los &mbitos del suefio o alimentacion
e Trastornos en los habitos y en el &nimo, en el comportamiento
0 la presencia de conductas de riesgo, como consumo de
alcohol y drogas.
Distancia del lugar de atencion que fue atendido:
e Muy cerca de su casa
e Regular
e Lejos
e Muy lejos de su casa

No sabe

Tipo de seguro:

e ESSALUD
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e SIS-MINSA
e SANIDAD
e Oftros
Tiempo de espero en la atencion:
e Muy largo
e Largo
e Regular
e Corto
e Muy corto

e No sabe

La calidad de atencion recibida:
e Muy buena
e Buena
e Regular
e Mala
e Muy mala
e No sabe
Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda
eSi( )No( )
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica:
En el presente trabajo de investigacion se utiliz6 la técnica de la

entrevista y la observacion para la aplicacion del instrumento.
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Instrumento:

En el presente trabajo de investigacion se utilizé un instrumento para la
recoleccion de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01:

El instrumento fue elaborado en base al cuestionario sobre Los
determinantes de la salud en adolescentes de la Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote. Elaborado por
la investigadora Dra. Adriana Vilchez Reyes y estuvo constituido por
38 preguntas distribuidos en 4 partes de la siguiente manera (Anexo
N°01)

e Datos de Identificacion, donde especifica los datos del

adolescente encuestado

e Los determinantes del entorno Biosociecondmico en
adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. (Sexo, grado de
instruccion, ingreso econdémico, ocupacion, condicion de
trabajo); entorno fisico (vivienda, servicios basicos,
saneamiento ambiental).

e Los determinantes de los estilos de los adolescentes de la
Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa.
Nuevo Chimbote, 2019: Alimentos que consumen, habitos
personales (tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica).

e Los determinantes de las redes sociales y comunitarias en

adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa
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del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote, 2019: Acceso a los servicios

de salud y su impacto en la salud, apoyo social.

Control de Calidad de los datos:
EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concluida a traves de la consulta a
personas del &rea de Salud, que actuaron como jueces; este trabajo se
realiz6 en reuniones de trabajo, con el objetivo de evaluar la propuesta
del cuestionario sobre determinantes de la salud en adolescentes de la
Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo
Chimbote de 12 a 17 afios desarrollado por Dra. Enf. Vilchez Reyes
Maria Adriana, Directora de la presente linea de investigacion.

Durante las reuniones se brindd a los participantes como jueces
informacion respecto a la matriz de operacionalizacion de la variable y
la propuesta del cuestionario, para su analisis y socializacién de las
opiniones, luego cada participante emitid las observaciones realizadas
al cuestionario propuesto, las cuales permitieron realizar los ajustes
necesarios a los enunciados y categorias de respuestas de las preguntas
relacionadas a los Determinantes de la salud en adolescente de de la
Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo
Chimbote.

EVALUACION CUANTITATIVA:
Validez de contenido: Se explord mediante la calificacion por medio
de criterio de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los

reactivos en relacion al constructo evaluado por dimensiones. Para
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efectos de este analisis, se utilizé para la evaluacion de la validez de

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

x—1

V=
k

Donde:

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

I Es la calificacion mas baja posible.

k :Es el rango de los valores posibles.

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el
instrumento es valido para recabar informacion respecto a los
determinantes de la salud en adolescentes de 12 a 17 afios de edad de la
Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo

Chimbote, 2019 (Anexo N°02)

Confiabilidad

Confiabilidad interevaluador

Se evaluara aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el
fendmeno no ha cambiado. Se realiza a un minimo de 15 personas.

A traves del Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de
concordancia entre los entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se
considera muy bueno para evaluar la confiabilidad interevaluador.

(Anexo 03).
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3.5. Plan de anélisis
Procedimiento de Recoleccion de Datos
Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se
considero los siguientes aspectos:

o Se informé y se pedio el consentimiento a los padres de los
adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa
Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote de 12 a 17 afios,
indicando el prop6sito de la investigacion y que los datos
recolectados y resultados obtenidos mediante su
participacién son estrictamente confidenciales.

o Se coordind con los padres, el dia y hora en que se pudo
realizar la visita al adolescente de la Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote
para la recoleccion de datos.

o Se procedi6 a la aplicacion del instrumento bajo las
consideraciones éticas especificadas en la investigacion a
cada adolescente de la Habilitacion Urbana Progresiva
Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote.

o Se realizd lectura del contenido o instrucciones de los
instrumentos a cada adolescente de la Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote.

o La aplicacion del instrumento proyect6 una duracion de 20
minutos aproximadamente por cada unidad de estudio, la

misma que fue de manera personal y directa por los
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adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa

Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote.

Andlisis y Procesamiento de los Datos

Los datos fueron ingresados a una base de datos de Microsft Excel
para luego ser exportados a una base de datos en el software PASW
Statistics version 18.0, para su respectivo procesamiento. Para el
andlisis de los datos se construyeron tablas de distribucion de
frecuencias absolutas y relativas porcentuales. Asi como sus respectivos

gréaficos estadisticos.
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3.6. Matriz de consistencia

Titulo de
Investigacion Enunciado del Problema Objetivo General Objetivos Especificos Metodologia
Caracterizacion de ¢Cuales son las | Caracterizar los  determinantes e Identificar los determinantes | Tipo:

los determinantes
Biosociecondmicos,
Estilo de Viday
Apoyo Social en
adolescentes de la
comunidad Santa
Rosa del sur 11
etapa. Nuevo
Chimbote, 2019

Caracteristicas de los
determinantes
biosocieconémicos, estilo de
vida y apoyo social en
adolescentes de la
Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del
Sur Il etapa? Nuevo
Chimbote, 2019?

biosociecondmicos, estilo de vida y
apoyo social en adolescentes de la
comunidad Santa Rosa del Sur Il

etapa. Nuevo Chimbote, 2019

del entorno biosocieconémico
en adolescentes de la Santa
Rosa del Sur Il etapa (Sexo,
grado de instruccion, ingreso
econémico, ocupacion,
condicion de trabajo); entorno

fisico (Vivienda, servicios
basicos, saneamiento
ambiental).

Identificar los determinantes de
los estilos de wvida en
adolescentes de la Santa Rosa
del Sur Il etapa, segin sus
dimensiones: Alimentos que
consumen, habitos personales
(Tabaquismo, alcoholismo,
actividad fisica).

Identificar los determinantes de
apoyo social en adolescentes
de Santa Rosa del Sur Il etapa,
segun acceso a los servicios de
salud en sus dimensiones:
salud y apoyo social.

cuantitativa
y descriptiva
Disefio: De
una sola
casilla

Técnica:

Entrevista —
Observacion
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3.7. Principios éticos

Los principios éticos son los criterios de decision fundamental que los

miembros de una comunidad cientifica o profesional consideran en sus

deliberaciones sobre lo que si 0 no se debe hacer en cada una de las

circunstancias que enfrenta en su quehacer profesional (55).

El presente estudio de investigacion fue aplicado bajo los principios éticos

que rigen la actividad investigativa de ULADECH Catolica: (56)

Proteccidn a las personas: Durante la ejecucion de la investigacion,
se respetd la dignidad humana, la identidad, la diversidad, la

confidencialidad y la privacidad.

Cuidado del medio ambiente y la biodiversidad: En las
investigaciones que involucren al medio ambiente y a la dignidad de
los animales, se tomaron medidas para evitar dafios y maximizar los

beneficios.

Libre participacion y derecho a estar informado: Las personas que
desarrollaron las actividades de la investigacion estuvieron
informados en el propdsito y las finalidades de la investigacion.

Beneficencia y no maleficencia: El presente estudio delimita
beneficios directos hacia los adolescentes en su calidad de vida y su
desarrollo humano, los resultados de la investigacion contribuyeron a
la linea de investigacion que se buscd precisamente esos aspectos;
asi mismo en el desarrollo de la investigacién no se causaron dafios

ni agravios morales a los participantes.
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e Justicia: Se planed que los resultados de la investigacion debian ser
difundidos en el escenario de estudio, ademas que se delimitaron los
sesgos para evitar cometerlos.

e Integridad cientifica: El trabajo de investigacion, proyectd una
integridad cientifica al estar elaborado en funcion a las normas
deontoldgicas de la profesion de Enfermeria.

e Consentimiento informado y expreso: Se evidenci6 a partir del
consentimiento informado de los padres de los adolescentes que
autorizaron la aplicacion de la investigacion. Asi mismo se explico el

proposito de la investigacion a los padres y adolescentes.
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IV. RESULTADOS

4.1. Resultados
4.1.1. CARACTERIZACION DE DETERMINANTES DE LA

SALUD EN EL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICOS

TABLA 1: CARACTERIZACION DE DETERMINANTES DE LA SALUD
BIOSOCIOECONOMICOS EN ADOLESCENTES DE LA HABILITACION
URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA- NUEVO
CHIMBOTE, 20109.

Sexo N° %
Masculino 30 50,0
Femenino 30 50,0
Total 60 100,0
Edad N° %
Adolescente de 12 a 14 afios 21 35,0
Adolescente de 15 a 17 afios 39 65,0
Total 60 100,0
Grado de Instruccion N° %
Sin nivel de instruccién 0 0,0
Inicial 0 0,0
Primaria 0 0,0
Estudios secundarios 32 53,3
Estudios superiores 28 46,7
Total 60 100,0
Grado de instruccion de la madre del adolescente N %
Sin instruccion 0 0,0
Inicial/Primaria 0 0,0
Secundaria: Incompleta/Completa 0 0,0
Superior: Incompleta/Completa 0 0,0
Superior no universitaria completa/incompleta 0 0,0
Total 0 00,00
Ingreso Econémico (Soles) N° %
Menor de 750 30 50,00
De 751 a 1000 28 46,7
De 1001 a 1400 2 3,3
De 1401 a 1800 0 0,0
De 1801 a mas 0 0,0
Total 60 100,0
Ocupacion del jefe de Familia N° %
Trabajador estable 30 50,0
Eventual 30 50,0
Sin ocupacion 0 0,0
Jubilado 0 0,0
Estudiante 0 0,0
Total 60 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 1: DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO EN
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR
2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019

GRAFICO 1: SEXO DE LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA
DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 2: EDAD DE LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION
URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO
CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO

3: GRADO

DE

INSTRUCCION

DE LOS

ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del
Sur Il etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 4: INGRESO ECONOMICO DE LOS ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA
DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019

30
25
20
15
10

5

0

™ Menor de 750
™ De 751 a 1000
™ De 1001 a 1400
De 1401 a 1800
™ De 1801 a mas

30

28

2

-l
LA
CANTIDAD

30

28

50%47% 3% 0% 0%
AR A

PORCENTAIJE
50%
47%

3%
0%
0%

™ Menor de 750

™ De 751 a 1000

™ De 1001 a 1400
De 1401 a 1800

™ De 1801 a mas

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 5: OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019

B Trabajador estable
H Eventual

Sin ocupacion
M Jubilado

H Estudiante

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del
Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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4.1.2 CARACTERIZACION DE DETERMINANTES DE LA SALUD
RELACIONADOS CON LA VIVIENDA

TABLA 2: CARACTERIZACION DE DETERMINANTES RELACIONADOS
CON LA VIVIENDA EN ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION
URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA- NUEVO
CHIMBOTE, 2019.

Tipo N° %
Vivienda unifamiliar 56 93,3
Vivienda multifamiliar 4 6,7
Vecindad, quinta, choza, cabafia 0 00,0
Local no destinada para habitacion humana 0 00,0
Otros 0 00,0
Total 60 100,0
Tenencia N° %
Alquiler 2 3,3
Cuidador/ alojado 1 1,7
Plan social (dan casa para vivir) 0 00,0
Alquiler venta 0 00,0
Propia 57 95,0
Total 60 100,0
Material del piso N° %
Tierra 1 1,7
Entablado 0 00,0
Loseta, vinilicos o sin vinilicos 0 00,0
Laminas asfélticas 0 00,0
Parquet 0 00,0
Piso pulido / Falso 59 98,3
Total 60 100,0
Material del techo N° %
Madera, estera 1 1,7
Adobe 0 00,0
Estera y adobe 0 00,0
Material noble, ladrillo y cemento 25 41,7
Eternit 34 56,7
Total 60 100,0
Material de las paredes N° %
Madera, estera 11 18,3
Adobe 4 6,7
Estera y adobe 0 00,0
Material noble ladrillo y cemento 45 75,0
Total 60 100,0
N° de personas que duermen en una habitacion N° %
4 a mas miembros 0 00,0
2 a 3 miembros 24 40,0
Independiente 36 60,0
Total 60 100,0
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Abastecimiento de agua N° %

Acequia 0 0,0
Cisterna 19 32,0
Pozo 0 0,0
Red publica 0 0,0
Conexién domiciliaria 41 68,0
Total 60 100,0
Eliminacion de Excretas N° %
Aire libre 0 00,0
Acequia, canal 0 00,0
Letrina 0 00,0
Bafio publico 0 00,0
Bario propio 60 100,0
Otros 0 00,0
Total 60 100,0
Combustible para cocinar N° %
Gas, electricidad 60 100,0
Lefia, carbén 0 00,0
Bosta 0 00,0
Tuza (coronta de maiz) 0 00,0
Carca de vaca 0 00,0
Total 60 100,0
Energia eléctrica N° %
Eléctrico 60 100,0
Kerosene 0 00,0
Vela 0 00,0
Otro 0 00,0
Disposicidn de basura N° %
Al campo abierto 44 73,0
Al rio 0 00,0
En un pozo 0 00,0
Se entierra, quema, carro recolector 16 27,0
Total 60 100,0
Frecuencia con qué pasan recogiendo la basura N° %
por su casa
Diariamente 3 50
Todas las semanas pero no diariamente 30 50,0
Al menos 2 veces por semana 27 45,0
Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas 0 00,0
Total 60 100,0
Suele eliminar su basura en alguno de los N° %
siguientes lugares
Carro recolector 60 100,0
Monticulo o campo libre 0 00,0
Contenedor especifico de recogida 0 00,0
Vertido por el fregadero o desaglie 0 00,0
Otros 0 00,0
Total 60 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 2: DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOEQONOMICO
RELACIONADOS A LA VIVIENDA EN ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA
PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019

GRAFICO 6.1 : TIPO DE VIVIENDA DE LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 6.2 : TENENCIA DE VIVIENDA DE LOS ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL
SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

53




GRAFICO 6.3: MATERIAL DEL PISO PE LA VIVIENDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 6.4 : MATERIAL DEL TECHO DE LA VIVIENDA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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M Esteray adobe 0 0%
Material noble, ladrillo y cemento 25 42%
M Eternit 34 57%
B Madera, estera B Adobe M Esteray adobe Material noble, ladrilloy cemento M Eternit

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

54



GRAFICO 6.5 : MATERIAL DE LAS PAREDES DE LAS VIVIENDA DE

LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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B Madera, estera 11 18%
B Adobe 4 7%
M Esteray adobe 0 0%
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M Madera, estera H Adobe M Estera y adobe Material noble, ladrillo y cemento

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 6.6: N° DE PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA
HABITACION DE LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION
URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO
CHIMBOTE, 2019
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CANTIDAD PORCENTAIJE
M 4 a mas miembros 0 0%
2 a 3 miembros 24 40%
 Independiente 36 60%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 7: ABASTECIMIENTO DE AGUA DE LOS ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL
SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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B Acequia 0 0% B Conexion domiciliaria
m Cisterna 19 32%
Pozo 0 0%
Red publica 0 0%
B Conexion domiciliaria 41 68%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 8: ELIMINACION DE EXCRETAS DE LOS ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL
SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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H Baio propio 60 100%
m Otros 0 0%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 9: COMBUSTIBLE PARA COCINAR DE LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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M Gas, electricidad 60 100% M Carca de vaca
M Lefia carbon 0 0%
W Bosta 0 0%
Tuza (coronta de maiz) 0 0%
M Carca de vaca 0 0%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa del
Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 10: ENERGIA ELECTRICA DE LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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0 CANTIDAD PORCENTAJE Otro
M Eléctrico 60 100%
M Kerosene 0 0%
= Vela 0 0%
Otro 0 0%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del
Sur Il etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion
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GRAFICO 11: DISPOSICION DE BASURA DE LOS ADOLESCENTES DE
LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVS% CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 12: FRECUENCIA CON QUE PASAN RECOGIENDO LA
BASURA POR LA CASA DE LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.




GRAFICO 13: SUELEN ELIMINAR SU BASURA LOS ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL
SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Vertid | fi d
ertido por e rega eroo 0 0%
desaglie
H Otros 0 0%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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4.1.3. - CARACTERIZACION DE DETERMINANTES EN EL
ENTORNO DE LOS ESTILOS DE VIDA

TABLA 3: CARACTERIZACION DE DETERMINANTES ESTILOS DE
VIDA EN ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION URBANA
PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA. NUEVO CHIMBOTE,
20109.

Fuma actualmente: N° %
Si fumo, diariamente 0 00,0
Si fumo, pero no diariamente 8 13,3
No fumo, actualmente, pero he fumado antes 19 31,7
No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual 33 55,0
Total 60 100,0
Frecuencia de consumo de bebidas alcohélicas N° %
Diario 0 00,0
Dos o tres veces por semana 0 00,0
Una vez a la semana 1 1,7
Una vez al mes 2 3,3
Ocasionalmente 29 48,3
No consume 28 46,7
Total 60 100,0
N° de horas gue duerme N° %
[06 a 08) 46 76,7
[08 a 10) 12 20,0
[10a12) 2 3,3
Total 60 100,0
Frecuencia con que se bafia N° %
Diariamente 34 56,7
4 veces a la semana 26 43,3
No se bafia 0 00,0
Total 60 100,0
Reglas y expectativas claras y consistentes N° %
acerca de su conducta y/o disciplina
Si 60 100,0
No 0 00,0
Total 60 100,0
Realiza actividad fisica en su tiempo libre Ne %
Si 34 56,7
No 26 43,3
Total 60 100,0
En las dos Gltimas semanas realice actividad fisica N° %
durante mas de 20 minutos
Caminar 7 11,7
Gimnasia suave 0 00,0
Juegos con poco esfuerzo 0 00,0
Corres 7 11,7
Deporte 28 46,7
Ninguno 18 30,0
Total 60 100,0
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Conducta alimenticia de riesgo N %
Preocupacion por engordar 0 0,00
Come demasiado 0 0,00
Pérdida del control para comer 0 0,00
Vémitos auto inducidos 0 0,00
Ingesta de medicamentos (laxantes, diuréticos, pastillas) 0 0,00
Restriccion en la conducta (ayuno, dietas, ejercicios) 0 0,00
Preocupacién por engordar 0 0,00
Ninguna 60 100,00
Total 60 100,00
Dafio a su salud por alguna violencia por agresion. N %
Armas de fuego 0 0,00
Obijetos cortantes 0 0,00
Pufietazos, patadas, golpes 0 0,00
Agresion sexual 0 0,00
Otras agresiones 0 maltratos 0 0,00
No presente 0 0,00
Total 0 0,00
Lugar de la agresion o violencia N %
Hogar 0 0,00
Escuela 0 0,00
Transporte o via publica 0 0,00
Lugar de recreo o deportivo 0 0,00
Establecimiento Comercial 0 0,00
Otros 0 0,00
Total 0 0,00
Si tiene problemas ha pensado quitarse la vida N %
Si 0 0,00
No 0 0,00
Total 0 0,00
Tiene relaciones sexuales N %
Si 0 0,00
No 0 0,00
Total 0 0,00
Primera relacion sexual, uso algin método
. . N
anticonceptivo %
Condoén 0 0,00
Pastillas, inyectable, pildora de emergencia 0 0,00
Ovulos, jalea, espuma, ritmo, calendario 0 0,00
Ningun método 0 0,00
0 0,00

Total
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Tuvo algn embarazo o aborto N %

Si 0 0,00
No 0 0,00
Total 0 0,00
Tiempo que acude a establecimiento de salud N %
Una vez al afio 0 0,00
Dos veces en el afio 0 0,00
Varias veces durante el afio 0 0,00
No acudo 0 0,00
Total 0 0,00

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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TABLA 3: CARACTERIZACION DE DETERMINANTES ESTILOS DE VIDA
EN ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019.

Alimentos 3 0 mas lo2 Menosde  Nuncao
que Diario  vecesala vecesa lvezala casi TOTAL
CUILIS semana la Semana nunca
Semana

N % N° % N° % N° % N° % N° %

Frutas 40 66,7 14 233 6 100 O 00 © 00,0 60 100,0
Carne 35 583 20 333 4 67 1 1,7 0 00,0 60 100,0
Huevos 7 11,7 20 333 24 40,0 9 150 O 00,0 60 100,0
Pescado 0 00 8 133 30 500 19 31,7 3 50 60 100,0
Fideos, arroz, 41 68,3 13 21,7 4 67 2 333 0 00,0 60 100,0
papas
Pan, 43 71,7 13 21,7 4 6,7 2 33 0 00,0 60 100,0
Cereales

Verduras, 14 233 20 333 22 36,7 4 67 0 00,0 60 100,0

Hortalizas

Legumbres 83 17 283 26 433 12 200 O 00,0 60 100,0

Embutidos 5 83 10 16,7 9 150 12 20,0 24 40,0 60 100,0
Lécteos 23 383 23 383 9 150 4 6,7 1 1,7 60 100,0
Dulces 5 8,3 0 000 9 150 28 46,7 18 30,0 60 100,0

Refrescos 6 100 7 11,7 17 283 20 333 10 16,7 60 100,0

(63}

con azucar
Frituras 2 3,3 11 18,3 14 233 21 350 12 20,0 60 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacioén urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 3: DETERMINANTES DE ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES DE
LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA.
NUEVO CHIMBOTE, 2019

GRAFICO 14: FUMAN ACTUALMENTE LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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de manera habitual

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa del
Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 15: FRECUENCIA DE CONSUMO DE BEBIDAS
ALCOHOLICAS DE LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION
URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO
CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa del
Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 16: N° DE HORAS QUE DUERMEN LOS ADOLESCENTES DE
LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 17: FRECUENCIA CON QUE SE BANAN LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.




GRAFICO 18: REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y CONSISTENTES
ACERCA DE SU CONDUCTA Y/O DISCIPLINA LOS ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL
SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 19: REALIZAN ACTIVIDAD FISICA EN SU TIEMPO LIBRE
LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 20: REALIZAN ACTIVIDAD DURANTE MAS DE 20
MINUTOS LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA
PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE,

2019
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W Deporte 28 47%
B Ninguno 18 30%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 21: ALIMENTOS QUE CONSUMEN LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA.
NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa del
Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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4.1.3. CARACTERIZACION DE DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL

TABLA 4: CARACTERIZACION DETERMINANTES DE REDES SOCIALES
SEGUN APOYO SOCIAL NATURAL Y ORGANIZADO EN ADOLESCENTES.
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 11
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019.

Recibe algun apoyo social natural: N° %
Familiares 1 1,7
Amigos 0 00,0
Vecinos 0 00,0
Comparieros espirituales 0 00,0
Comparieros de trabajo 0 00,0
No recibo 59 98,3
Total 60 100,0

Recibe algun apoyo social organizado: N° %
Organizaciones de ayuda al enfermo 0 00,0
Seguridad social 0 00,0
Empresa para la que trabaja 0 00,0
Instituciones de acogida 0 00,0
Organizaciones de voluntariado 0 00,0
No recibo 60 100,0
Total 60 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

TABLA 4: CARACTERIZACION DETERMINANTES DE REDES SOCIALES
SEGUN APOYO SOCIAL NATURAL Y ORGANIZADO EN ADOLESCENTES.
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 11
ETAPA- NUEVO CHIMBOTE, 2019.

Recibe algan apoyo social de SI NO Total
organizaciones: N° % N % N° %
Pension 65 0 0,0 60 100 60 100
Comedor popular 0 0,0 60 100 60 100
Vaso de leche 0 0,0 60 100 60 100
Otros 0 0,0 60 100 60 100

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 4: DETERMINANTES DE APOYO SOCIAL EN ADOLESCENTES
DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019

GRAFICO 22: APOYO SOCIAL NATURAL DE LOS ADOLESCENTES DE
LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 23: APOYO SOCIAL ORGANIZADO DE LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 4: DETERMINANTES DE REDES SOCIALES SEGUN APOYO SOCIAL
NATURAL Y ORGANIZADO EN ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION
URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA, NUEVO CHIMBOTE.
2019.

GRAFICO 24: APOYO SOCIAL DE ORGANIZACIONES DE LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa del Sur
11 etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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TABLA 5: CARACTERIZACION DE DETERMINANTES DE APOYO
COMUNITARIO EN ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION URBANA
PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA- NUEVO CHIMBOTE,
2019.

Institucion de salud en la que se atendié en Ne %
estos 12 ultimos meses
Hospital 47 78,3
Centro de salud 2 3,3
Puesto de salud 8 13,3
Clinicas particulares 2 3,3
Otras 1 6,7
Total 60 100,0
Motivo de consulta por la que acude a un N %
establecimiento de salud es:
Antes de iniciar la practica de algln deporte competitivo 0 00,0
Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos 0 00,0
Mareo, dolores o acné 0 00,0
Cambios en los ambitos del suefio o alimentacién 0 00,0
Trastornos en los habitos y en el animo, en el
comportamiento o la presencia de conductas de riesgo, 0 00,0
como consumo de alcohol y drogas.
Total 0 00,0
Considera Usted que el lugar N° %
donde lo (1a)
atendieron esta:
Muy cerca de su casa 6 10,0
Regular 40 66,7
Lejos 10 16,7
Muy lejos de su casa 3 5,0
No sabe 1 1,7
Total 60 100,0
Tipo de seguro N° %
Ninguno 4 6,7
ESSALUD 26 43,3
SIS — MINSA 28 46,7
SANIDAD 0 00,0
Otros 2 3,3
Total 60 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 5: DETERMINANTES DE APOYO COMUNITARIO EN
ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR Il ETAPA, NUEVO CHIMBOTE. 2019.

GRAFICO 25: INSTITUCIONES DE SALUD EN LAS QUE SE
ATENDIERON EN LOS ULTIMOS 12 MESES LOS ADOLESCENTES DE
LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

GRAFICO 26: DISTANCIA DEL LUGAR DQNDE SE ATENDIERON LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.

73



GRAFICO 27: TIPO DE SEGURO DE LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2

ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.




TABLA 6: CARACTERIZACION DE DETERMINANTES DE REDES
SOCIALES 'Y COMUNITARIAS EN ADOLESCENTES. DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR Il
ETAPA- NUEVO CHIMBOTE, 2019.

El tiempo que espero para que lo (l1a) N° %
atendieran ¢ le parecio?

Muy largo 3 50
Largo 20 33,3
Regular 30 50,0
Corto 5 8,3
Muy corto 0 0,0
No sabe 2 3,3
Total 60 100,0

Calidad de atencion que recibio en el Ne %

establecimiento de salud fue:

Muy Buena 8 13,3
Buena 31 51,7
Regular 19 31,7
Mala 0 00,0
Muy mala 0 00,0
No sabe 2 3,3
Total 60 100,0

Pandillaje o delincuencia cerca de su casa: N° %
Si 15 25,0
No 45 75,0
Total 60 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 6: DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN
ADOLESCENTES. DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA
ROSA DEL SUR Il ETAPA, NUEVO CHIMBOTE. 2019.

GRAFICO 28: TIEMPO QUE ESPERARON‘PARA SER ATENDIDOS LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa

del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 29: CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIERON LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019

CANTIDAD PORCENTAIJE
B Muy buena 8 13%
M Buena 31 52%
M Regular 19 32%
M Mala 0%
B Muy mala 0%
H No sabe 3%

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacion urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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GRAFICO 30: PANDILLAJE O DELINCUENCIA CERCA DE LA CASA
DE LOS ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA
PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE,

2019
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud aplicado en adolescentes de la habilitacién urbana progresiva Santa Rosa
del Sur 1l etapa. Nuevo Chimbote, 2019. Elaborado por la Dra. Vilchez Reyes Adriana, directora de la linea de investigacion.
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4.2. Andlisis de resultados

En la tabla 1: Del total del 100% (60) adolescentes encuestados, el
50% (30) son de sexo masculino, el 65% (39) tienen edad entre 15 a
17 afios de edad, el 53,33% (32) tienen estudios secundarios, el 50%
(30) presentan un ingreso econémico familiar menor de 750 mensual
y el 50% (30) de la ocupacion del jefe de familia es trabajador
estable. En esta investigacion se consigné el grado de instruccion de
los padres, pero al estar el cuestionario dirigido al adolescente, no se
aplicé la respectiva pregunta, pues los adolescentes, no tenian
conocimiento, acerca del grado de instruccion que tenian sus padres.

El resultado de la presente investigacion que se asemeja es el
autor Jara J (57), Quien hallé que en los Determinantes de la salud
biosocieconémico, mas de la mitad de los adolescentes de la
Institucion Educativa 8 de Octubre son de sexo masculino, menos de
la mitad de sus padres tiene un ingreso econémico menor de
S/.750,00 nuevos soles.

Este resultado difiere de lo encontrado por Estrada N (58). En los
Determinantes socioecondmicos, encontrd una relacion opuesta que,
méas de la mitad de los adolescentes de la Institucion Educativa
Micaela Bastidas - Piura son de sexo femenino, la mayoria tienen
una edad entre 15 a 17 afios, menos de la mitad de las madres tienen
Secundaria Completa/Incompleta.

La adolescencia (15 a 17 afios) es una época de cambios en la
que los adolescentes piensan, sienten e interactian con los que les

rodean, también como el desarrollo de su cuerpo. Aqui desarrollan
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sus propias opiniones y su personalidad, es un momento importante
de preparacion para asumir independencia y responsabilidad, ya que
muchos adolescentes empiezan a trabajar. A esta edad a ellos les
interesan mas en las relaciones sexuales y romanticas, pasan menos
tiempo con sus padres y méas con los amigos, también en ellos puede
afectar mucho la tristeza o la depresion, y esto les puede llegar a
afectar en su rendimiento escolar y provocar que consuman alcohol y
drogas como también enfrentar otros problemas (59).

Segun INEI, el grado de instruccion de una persona viene a ser el
nivel més elevado de estudios realizados, sin tener en cuenta si han
culminado, si estan provisionales o incompletos. En el Per( entre el
2011 y 2017 la poblacién escolar ha ido disminuyendo, ya que
muchos de ellos lo dejan por diversas circunstancias, que pueden ser
por pobreza, por las diferencias de género, entre otros aspectos. Asi
mismo se puede clasificar a la educacion formal e informal, por la
edad y el nivel educativo. Se distinguen diferentes niveles como:
Personas analfabetas, Personas sin estudios, Personas con estudios
primarios, secundarios, Profesionales, Medio superiores y Superiores
(60).

En esta investigacion realizada a los determinantes de la salud de
los adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, se pudo identificar que la mayoria son adolescente
de 15 a 17 afios, que estan en pleno desarrollo fisico, mental y social,
muchos de ellos estdn expuestos a consumir bebidas alcohdlicas,

drogas, entre otros problemas que pueden poner en riesgo su salud.
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Mas de la mitad de los adolescentes tienen estudios secundarios,
puesto a que algunos de ellos ya han culminado sus estudios en las
diversas Instituciones Educativas y otros aun estan por concluirlas.
Estos adolescentes pertenecen a colegios estatales, pues sus padres
no han contado con el dinero necesario para poder cubrir los gastos
en un colegio particular, ya que cuentan con un sueldo menor de 750
soles mensuales, Ilegando solo a solventar los servicios béasicos del
hogar.

De acuerdo a los resultados antes analizados seria recomendable
que el estado brinde un reforzamiento educacional, ya sean nocturno
o un fin de semana, con la finalidad de que puedan culminar
satisfactoriamente su educacion, asi mismo seria importante que el
gobierno analizara o evaluara aumentar el monto del sueldo bésico
debido de que esta cifra no permitiria cumplir con la canasta basica
familiar, lo cual conlleva a que muchos adolescentes 0 mas
miembros de la familia tengan que trabajar para poder cubrir sus
necesidades bésicas, a su vez seria importante que el estado también
fomentara mas puestos laborales porque esto permitiria garantizar
mas trabajo a méas personas y evitar aquellos trabajos eventuales que
hacen correr el riesgo que en determinados periodos no haya ingreso
economico a las familias.

En la tabla 2: Del total del 100% (60) adolescentes encuestados, el
93,33% (56) son de tipo de vivienda unifamiliar, el 95% (57) la
tenencia de su vivienda es propia, el 98,33% (59) tiene piso

falso/pulido, el 56,67% (34) el material de su techo es de eternit,
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75% (45) el material de sus paredes son de material noble y
cemento, el 60% (36) duermen en habitaciones independientes, el
68% (41) para el abastecimiento de agua cuentan con conexion
domiciliaria, el 100% (60) cuentan con bafio propio, cocinan a gas,
el 73% (44) disponen su basura a campo abierto, el 50% (30)
manifestaron que el carro recolector pasa todas las semanas, pero no
diariamente, el 100% (60) eliminan su basura en el carro recolector.

El resultado dela presente investigacion que se asemeja es la
autora Mercedes S (61). Quien hall6 que en los determinantes
biosociecondémicos, de los adolescentes de la Institucion Educativa
N°88003, Las Américas, la totalidad usan gas, electricidad para
cocinar, eliminan su basura en el carro recolector. Casi la totalidad
cuentan con paredes de material noble y bafio propio. La mayoria
tienen energia eléctrica, duermen independiente en una habitacion,
se abastecen de agua por conexion domiciliaria y tienen una vivienda
unifamiliar y propia.

Este resultado difiere de lo encontrado por Huaman R (62). En
los Determinantes socioeconémicos, encontrd una relacion contraria
que, la mayoria de los encuestados viven en una vivienda
unifamiliar, la tenencia es propia, casi todos tienen piso de tierra,
mas de la mitad tienen techo de madera y esteras, el material de las
paredes es de adobe.

La vivienda es el espacio fisico, que depende del material tanto
del techo, piso como la sus paredes, cuya principal razon es de

ofrecer refugio y descanso, va de la mano con la salud de las
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personas, es importante también que todas las viviendas cuenten con
los servicios basicos ya que sirve como proteccion de factores
ambientales que pueden poner en riesgo la salud de estos (63).

La familia es un pilar de la sociedad, viene hacer un grupo de
personas que viven juntas, pueden estar integradas por diferentes
miembros y no necesariamente tienen que ser consanguineos, se
diferencian varios tipos de familia, entre ellas: familia nuclear,
monoparental, adoptiva, sin hijos, de padres separados, compuesta,
homoparental y extensa (64).

En esta investigacion realizada a los determinantes de la salud
de los adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, puede identificar que casi la totalidad de las
viviendas cuentan con los servicios basicos necesarios que son bafio
propio, abastecimiento de agua que es por medio de una pileta que
tiene conexion a las diversas casas, el material de las viviendas son
de material noble, pero el techo es de eternit, cuentan con
habitaciones independientes. En cuanto a las familias son de tipo
unifamiliar. En dicha comunidad pude apreciar que los habitantes
suelen disponer su basura a campo abierto, la acumulacién de los
desechos provoca un olor putrefacto que ingresa a las viviendas y
también hay presencia de muchas moscas, poniendo asi en riesgo la
salud de todos.

El gobierno deberia propiciar los programas de techo propio para
garantizar que méas familias puedan acceder a una vivienda y asi

evitar compartir la familia en viviendas multifamiliares, ya que este
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programa les brindaria mayor independencia, privacidad a las
diversas familias, asimismo la municipalidad deberia garantizar que
todas las familias puedan acceder a los saneamientos bésicos como
el agua y desagtie, luz, por otro lado también deberian adoptarse de
mayor numero de carros recolectores para garantizar de que las
familias no eliminen sus desechos a campo abierto, o los quemen,
sino que todas lo eliminen a nivel del carro recolector quien deberia
de pasar de forma maés frecuente por las viviendas, para evitar la
acumulacién de esta basura y la propagacién de algunas
enfermedades o de insectos y roedores.

En la tabla 3: Del total del 100% (60) adolescentes encuestados, el
13,33% (8) si han fumado, pero no diariamente, el 31,7% (19) no
fuman, actualmente, pero si han fumado antes, el 1,7% (1) consumen
bebidas alcohdlicas una vez a la semana, el 3,3% (2) consumen una
vez al mes, el 48,33% (29) consumen ocasionalmente bebidas
alcoholicas, el 76,67% (46) duermen 6 a 8 horas, el 56,67% (34) se
bafian diariamente, el 100% (60) si tienen Reglas y expectativas
claras y consistentes acerca de su conducta y/o disciplina, el 56,67%
(34) si realizan actividad fisica en su tiempo libre, el 46,67% (28)
realizan deporte en su tiempo libre.

En cuanto a los alimentos el 66,67% (40) consumen diariamente
fruta lo que hace que se encuentren protegidos de padecer
enfermedades de anemia, mientras que el 33,33% se encuentran en
riesgo de padecer enfermedades, el 58,33% (35) consumen

diariamente carne, el 31,67 (19) consumen pescado menos de una
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vez a la semana, el 68,33% (41) consumen a diario fideos, arroz,
papas, el 71,67% (43) consumen diariamente pan y cereales, el
36,67% (22) consumen verduras 1 0 2 veces a la semana, el 20%
(12) consumen legumbres menos de una vez a la semana, el 28,33%
(23) consumen lacteos diariamente y 3 0 mas veces a la semana, el
46,67% (28) consumen dulces menos de 1 vez a la semana, el
33,33% (20) consumen refrescos con azlcar menos de 1 vez a la
semana, el 35% (21) consumen frituras menos de 1 vez a la semana.

En el estudio se consignaron, las preguntas sobre conductas
alimenticias de riesgo, dafios por violencia o agresion, pensamientos
sobre quitarse la vida y de indole sexual, pues los padres que
aceptaron la participacién al adolescente, lo hicieron con la
condicion de que estas preguntas no fueran tomadas en cuenta.

El resultado de la presente investigacién que se asemeja es a la
autora Fajardo L (65). En los determinantes de estilo de vida, hallé
que la totalidad de los adolescentes tienen sus reglas y expectativas
claras y consistentes acerca de su conducta y disciplina, no fuman, ni
han fumado de manera habitual. La mayoria se bafian diariamente,
no consumen bebidas alcohdlicas y duermes de 6 a 8 horas. Menos
de la mitad realizan deporte més de 20 minutos. Respecto a los
alimentos mas de la mitad consumen fideos y arroz. Menos de la
mitad consumen huevos 1 0 2 veces a la semana, pescado 3 0 mas
veces a la semana, embutidos menos de 1 vez a la semana y
legumbres nunca o casi nunca.

Este resultado difiere de lo encontrado por Zavaleta Y (66).
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Determinantes del estilo de vida, encontrd una relacion opuesta que,
la mayoria no fuman y nunca han fumado de manera habitual, se
bafian diariamente, tienen sus reglas y expectativas claras, no
consumen bebidas alcohélicas. Menos de la mitad duermen de 8 a 10
horas, realizan caminatas como actividad fisica por mas de 20
minutos. En cuanto a los alimentos la mayoria consumen fideos.
Menos de la mitad consumen dulces 3 0 méas veces por semana,
huevos 1 0 2 veces por semana, pescado menos de 1 vez a la semana
y legumbres nunca o casi nunca.

La alimentacién es un grupo de acciones por medio de las cuales
se proporcionan alimentos a nuestro organismo para asi conseguir
los nutrientes necesarios, obtener energia y lograr un desarrollo
equilibrado también para mantener la salud y prevenir enfermedades
(67).

El consumo de alcohol es uno de los comportamientos de riesgo
mas comun en los adolescentes, se ha explicado que viene a partir de
los contextos tales como la familia, la comunidad. Su consumo causa
dafios cerebrales y alteracion de la conducta que conllevan a la
violencia, accidentes, sexo sin proteccion. La tasa de alcohol en
sangre es proporcionalmente mas alta que en adultos (68).

El consumo de drogas, esta considerado como un problema
social por su incidencia y por las graves consecuencias que puede
causar en la salud. Los adolescentes son uno de los grupos mas
vulnerables ante el consumo de estupefacientes. Las causas

principales pueden ser problemas familiares, trastornos psicolégicos,
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como también puede darse por estar en la etapa de desarrollo fisico,
emocional psicolégico y social (69).

En esta investigacion realizada a los determinantes de la salud
de los adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, puede identificar que el estilo de vida de todos los
adolescentes varian entre si y que en esta investigacion existe un
porcentaje de adolescentes que estan expuestos a consumir bebidas
alcoholicas y drogas, como también hay adolescentes que ya estan
consumiendo alcohol puesto a que se les hace normal hacerlo y no
tienen en cuenta que estan poniendo en riesgo su salud, tanto fisica
como mental. En cuanto a los alimentos, los adolescentes no tienen
una alimentacion saludable y se ponen en peligro, ya que la
alimentacion es muy importante para la vida y para gozar de buena
salud.

Las universidades deberian de propiciar campafias de charlas, ya
sean en los colegios o en las comunidades dirigida a los adolescentes
obre educacion sexual, depresion, Bullying, drogadiccion, entre
otros, con la finalidad de poder concientizar a esta poblacion sobre
estos riesgos a los que estan expuestos. Asi mismo a los centros de
salud, municipalidad, clubs de madres, trabajar en brindar charlas de
alimentacion saludable, con la finalidad de que garanticen estilos de
vida saludable y una alimentacion adecuada para esta poblacion.

En la tabla 4, 5 y 6: Del total del 100% (60) adolescentes
encuestados, el 78,33% (47) se atendieron en un hospital los ultimos

12 meses, el 66,67% (40) el lugar donde se atendieron esta a una
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distancia regular de su vivienda, el 46,67% (28) cuentan con SIS-
MINSA, el 50% (30) consideran que el tiempo que esperaron para su
atencion fue regular, el 51,67% (31) consideran que la calidad de
atencion fue buena y el 75% (45) manifiestan que no existe
pandillaje y delincuencia cerca de su vivienda, mientras que en el
25% (15) si existe pandillaje cerca de sus viviendas, el 98,33% (59)
no reciben apoyo social natural, el 100% (60) no reciben apoyo
social organizado ni de organizaciones.

En el presente estudio se consigné como pregunta, el motivo de
consulta por la que acude a un establecimiento de salud, pero al no
recordar el motivo exacto, no se tomd en cuenta esa pregunta al
momento de aplicar la encuesta.

En los determinantes de la salud de redes sociales y
comunitarias de los adolescentes de la Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa, la totalidad no recibe ningln
apoyo social organizado, ni apoyo social de organizaciones. Casi la
totalidad no recibe apoyo social natural. La mayoria se atendi6 en un
hospital los ultimos 12 meses, no existe pandillaje o delincuencia
cerca de su casa, consideran que el lugar donde se atienden esta a
una distancia regular de sus viviendas. Mas de la mitad considera
que la calidad de atencion que recibiod es buena. La mitad refiere que
el tiempo que esperd para que lo atendieran fue regular. Menos de la
mitad cuenta con el tipo de seguro SIS-MINSA.

El resultado de la presente investigacion que se asemeja es la

autora Guevara D (70). En los determinantes de apoyo comunitario,
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redes de apoyo social natural y organizado, hall6 que la totalidad no
reciben ningun tipo de apoyo social natural, apoyo social organizado
ni de organizaciones. La mayoria cuenta con SIS. Mas de la mitad
afirma que existe pandillaje y delincuencia cerca de su casa,
consideran que la calidad de atencion fue buena. Menos de la mitad
se atendio en un puesto de salud los 12 Gltimos meses, consideran
que el lugar donde los atendieron esta a una distancia regular de sus
viviendas, al igual que el tiempo que esperaron.

Este resultado difiere de lo encontrado por Jaramillo M (71). En
los determinantes de apoyo comunitario, redes de apoyo social
natural y organizado, encontr6 una relacion opuesta que la mayoria
no reciben apoyo social organizado ni de organizaciones, no existe
pandillaje ni delincuencia cerca de su casa. Mas de la mitad
considero que la distancia del establecimiento de salud donde se
atendieron es regular, el tiempo de espera fue regular, reciben apoyo
social natural de su familiar, cuentan con SIS. Menos de la mitad se
atendieron en un centro de salud en los ultimos 12 meses y
calificaron su atencion como regular.

Las redes sociales de apoyo se denominan a un conjunto de
personas con las cuales tenemos contacto cominmente y un lazo
social cercano. Estas personas pueden ser la familia, amigos,
vecinos, empleados de instituciones, entre otros, quienes brindan su
ayuda, tanto emocional como material, los cuales desean encontrar
soluciones a las diversas situaciones de crisis en las que el individuo

se pueda encontrar (72).
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El Seguro Integral de Salud (SIS), es un seguro determinado
para todos los ciudadanos peruanos que no cuenten con algun otro
tipo de seguro de salud vigente. ElI SIS cubre con los gastos de
medicamentos, procedimientos, operaciones, insumos, bonos de
sepelio y traslados, también cubre mas de 1400 enfermedades,
incluidos diferentes tipos de cancer. Existen diferentes tipos de
seguro como el gratuito, independiente, microempresas y el
emprendedor (73).

En esta investigacion realizada a los determinantes de la salud
de los adolescentes de la Habilitacién Urbana Progresiva Santa Rosa
del Sur 2 etapa, puede identificar que la totalidad de los adolescentes
no reciben ningln tipo de apoyo social organizado ni de
organizaciones, ya que cuando la directiva de la habilitacion urbana
solicita apoyo, las instituciones no se manifiestan y se hacen esperar
por mucho tiempo. La mayoria de estos cuentan con el SIS, el cual
les ayuda en el beneficio de su salud y su economia, puesto a que el
SIS cubre con todos los gastos correspondientes. En esta poblacion
existe un 25% de adolescentes los cuales manifiestan que existe
delincuencia y pandillaje cerca de sus viviendas, siendo expuestos a
ser victimas de los delincuentes y poniendo asi en riesgo su
seguridad y bienestar.

El gobierno y las diferentes organizaciones deberian de brindar
apoyo a las familias de las diversas comunidades que se encuentren
en riesgo, ya que muchas de ellas necesitan ese sostén para ir

saliendo adelante, asimismo los profesionales de los centros de salud
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mas cercanos deberian de visitar las comunidades para identificar a
las personas que no cuentan con el SIS y de esa manera poder
registrarlas y asi poder contar con el beneficio de su salud y
economia. La municipalidad del distrito deberia de adoptarse de méas
equipo de seguridad para que garanticen el cuidado de la ciudadania

y se evite el pandillaje y la delincuencia.
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V. CONCLUSIONES
Respecto a los determinantes de salud de la Habilitacion Urbana Progresiva
Santa Rosa del Sur 2 etapa, se llegaron a las siguientes conclusiones:

e En los determinantes del entorno biosocieconémicos, mas de la mitad
(53,33%) tienen estudios secundarios. La mitad (50%) son de sexo
masculino que cuentan con un ingreso economico familiar menor de 750
soles y en cuanto a la ocupacion del jefe de familia cuentan con un
trabajo eventual y estable, asimismo la totalidad (100%) cuentan con
bafio propio, con energia eléctrica, suelen eliminar su basura en el carro
recolector. Casi la totalidad (98,33%) cuentan con el piso falso, cuentan
con vivienda propia, unifamiliar. La mayoria (75%) tienen el material de
las paredes de material noble, la disposicién de basura es a campo
abierto, el abastecimiento es con conexion domiciliaria. Méas de la mitad
(60%) tienen habitaciones independientes, el material del techo es de
eternit. La mitad (50%) refiere que todas las semanas pero no
diariamente pasan recogiendo la basura por su casa.

e En cuanto a los determinantes de los estilos de vida, la totalidad (100%)
tiene las reglas y expectativas claras y consistentes acerca de su conducta
y disciplina. La mayoria (76,67%) duerme de 6 a 8 horas. Mas de la
mitad (56,67%) se bafian diariamente, realizan actividad fisica en su
tiempo libre, no fuman, ni han fumado nunca de manera habitual. Menos
de la mitad (48,33%) consumen bebidas alcohodlicas ocasionalmente y
realizaron deporte durante mas de 20 minutos. La mayoria (66,67%)
consume diariamente pan y cereales. La mitad (50%) consumen 1 0 2

veces a la semana Pescado. Menos de la mitad (46,67%) consumen
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menos de 1 vez a la semana dulces, nunca o casi nunca consumen
embutidos y 3 0 mas veces a la semana consumen l&cteos.

e En los determinantes apoyo social, la totalidad (100%) no recibe ningun
apoyo social organizado, ni apoyo social de organizaciones. Casi la
totalidad (98,33%) no recibe apoyo social natural. La mayoria (78,33%)
se atendid en un hospital los Gltimos 12 meses, no existe pandillaje o
delincuencia cerca de su casa, consideran que el lugar donde se atienden
estd a una distancia regular de sus viviendas. Mas de la mitad (51,67%)
considera que la calidad de atencion que recibié es buena. La mitad
(50%) refiere que el tiempo que esperé para que lo atendieran fue
(46,67%) regular. Menos de la mitad cuenta con el tipo de seguro SIS-

MINSA.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Ante todos los problemas encontrados en los adolescentes de la Habilitacion
Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa, se proponen las siguientes
recomendaciones:

e Dar a conocer los resultados de la presente investigacion a las
autoridades de la comunidad con la finalidad de buscar participacion y
enriquecer los conocimientos de toda la familia, pero en especial de los
adolescentes, para obtener una mejor calidad de vida.

e Las autoridades de la comunidad, se contacten con el puesto de salud
Nicolas Garatea y organicen capacitaciones en las que se puedan brindar
charlas educativas, campafias de vacunacion, talleres para los
adolescentes, con el fin de promover e incentivar conductas saludables
en este grupo etario.

e Realizar otros estudios, a partir de los resultados de la presente
investigacion, donde se pueda conseguir informacion y visualizar mejor
la grandeza del problema sobre los determinantes de salud en

adolescentes.
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ANEXOS

ANEXO N° 01

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Afio 2019 Afio 2020
N° Actividades Semestre | Semestre |1 Semestre 111 Semestre 1V
1123|4123 |4 (1|23 |4]1]2]3
1 | Elaboracion del Proyecto | x
2 | Revision del proyecto por X
el jurado de investigacion
3 | Aprobacion del proyecto X
por el Jurado de
Investigacién
4 | Exposicién del proyecto al X
Jurado de Investigacion
5 | Mejora del marco tedrico X
y
metodoldgico
6 | Elaboracion y validacion X
del instrumento de
recoleccion de
Informacion
7 | Elaboracién del X
consentimiento informado
8 | Recoleccidn de datos X
9 | Presentacion de resultados X
10| Andlisis y Interpretacién X
de
los resultados
11| Redaccion del informe X
preliminar
12| Revision del informe final X
de
la tesis por el Jurado de
Investigacién
13| Aprobacién del informe X
final de la tesis por el
Jurado de Investigacion
14| Presentacion de ponencia X
en
jornadas de investigacion
15| Redaccion de articulo
cientifico
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ANEXO N° 02

PRESUPUESTO

Presupuesto desembolsable (estudiante)

Categoria Base % 0 nUmero Total (S/.)

Suministros

e Impresiones 0.50 5 2.50

e Fotocopias 0.20 6 1.20

e Empastados 30 1 30

e Papel bond A-4 (500 hojas) 20 1 20

e Lapiceros 0.50 3 1.50
Servicios

e Uso de Turniting 50 2 100
Sub total 101.2 18 155.2
Gastos de viaje

e Pasajes para recolectar 1.80 4 7.20

informacion
Sub —total 1.80 4 7.20
Total de presupuesto desembolsable 103 22 162.4
Categoria Base % 0 numero Total (S/.)

Servicios

e Usode Intc_ern_et (L_al_)oratono 30.00 4 190.00

de Aprendizaje Digital - LAD)
e Busqueda de informacion en 35 00 200 20.00

base de datos
e Soporte informatico (Modulo
de Investigacion del ERP 40.00 4.00 160.00
University - MOIC)
e Publicacion de articulo en
repositorio institucional
Sub total 155 11 400.00
Recurso Humano
e Asesoria personalizada (5

50.00 1 50.00

63.00 4 252.00
horas por semana)
Sub —total 63 4 252.00
Total de presupuesto no desembolsable 218 15 652.00
Total (S/.) 373 26 1052
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ANEXO N° 03

<
&
o

c A %

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS
ADOLESCENTES DE LA HABILITACION URBANA PROGRESIVA
SANTA ROSA DEL SUR 2 ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019
Elaborado por la Dra. Enf: Vilchez Reyes Adriana

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de la persona
DIrecCiON...cciuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiitiietittieitteiatiseeassenenes

I. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo:

e Masculino( ) Femenino ( )
2. Edad:

e Adolescentes de 12 a 14 afios
e Adolescentes de 15 a 17 afios

3. Grado de instruccion de adolescente y madre

3.1 Grado de instruccion del adolescente

¢ Sin nivel instruccion ( )
¢ Inicial ( )
e Primaria ( )
e Estudios secundarios ( )
e Estudios superiores ( )
3.2 Grado de instruccién de la madre del adolescente
e Sin nivel instruccion ( )
¢ Inicial ( )
e Primaria ( )
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e Estudios secundarios
e Estudios superiores

4. Ingreso economico familiar en nuevos soles

e Menor de 750 nuevos soles

e De 751 a 1000 nuevos soles
e De 1001 a 1400 nuevos soles
e De 1401 a 1800 nuevos soles
e De 1801 a mé&s nuevos soles

5. Ocupacién del jefe de familia:

e Trabajador estable
e Eventual
e Sin ocupacion
e Jubilado
e Estudiante
6. Vivienda
6.1 Tipo:

e Vivienda Unifamiliar
e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafia

¢ Local no destinada para habitacién humana(

e Otros

6.2 Tenencia:

Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)

Alquiler venta
e Propia

6.3 Material del piso:

e Tierra (
e Entablado (
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e Loseta, vinilicos o sin vinilicos  ( )
e Laminas asfalticas ( )
e Parquet ( )
6.4 Material del techo:
e Madera, estera ( )
e Adobe ( )
e Esteray adobe ( )
o Material noble ladrillo y cemento  ( )
e Eternit ( )
6.5 Material de las paredes:
e Madera, estera
e Adobe

e Estera y adobe

(
(
(
(

N N’ N N

e Material noble ladrillo y cemento

6.6 Cuantas personas duermen en una habitacion

e 4 amas miembros ( )
e 2 a3 miembros ( )
¢ Independiente ( )

7. Abastecimiento de agua:

e Acequia ( )
e Cisterna ( )
e Pozo ( )
e Red publica ( )
e Conexion domiciliaria ( )

8. Eliminacién de excretas:

e Aire libre

e Acequia, canal
e Letrina

e Barfio publico

¢ Bafio propio

AN AN AN AN N/
SN N N N N N

e Otros

9. Combustible para cocinar:
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e Gas, Electricidad
e Lefia, Carbon
e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

A~ N AN A~~~
~_ ~— ~

e (Caca de vaca

10. Energia eléctrica:

e Electrico ( )

e Kerosene ( )

e Vela ( )

e Oftro ( )

11. Disposicion de basura:

e A campo abierto ( )

e Alrio ( )

e Enunpozo ( )
( )

Se entierra, quema, carro recolector

12. ¢ Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

e Diariamente ( )
e Todas las semanas, pero no diariamente ( )
e Al menos 2 veces por semana ( )
e Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas ( )

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

e Carro recolector

e Monticulo o campo limpio

( )
( )
e Contenedor especificos de recogida ( )
e Vertido por el fregadero o desaguie ( )

( )

e Otros
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Il. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA
14. ¢ Actualmente fuma?

e Sj fumo, diariamente

)
)

(
(

¢ No fumo actualmente, pero he fumado antes ( )
(

)

¢ Si fumo, pero no diariamente

e No fumo, ni he fumado nunca de manera habitual

15. ¢ Con qué frecuencia ingiere bebidas alcoholicas?

e Diario

e Dos a tres veces por semana
e Unavez ala semana

e Unavez al mes

e QOcasionalmente

—_ N A~~~

¢ No consumo

16. ¢ Cuantas horas duerme Ud.?
e 6a08horas ( )
e 08alOhoras ( )
e 10al2horas ( )

17. ¢con que frecuencia se bafia?

e Diariamente ()
e 4vecesalasemana ( )
¢ No se bafia ()
18. ¢ Tiene establecidas reglas y expectativas claras y consistentes acerca

de su conducta y/o disciplina?

Si( ) No ()
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ACTIVIDAD FISICA
19. ¢Realiza alguna actividad fisica en su tiempo libre?
e Si() No( )

Tipo de actividad fisica que realiza en su tiempo libre

e Caminar ( )
e Gimnasia ( )
e Deporte ( )
e No realizo ( )

20. ¢ En las dos ultimas semanas realizé actividad fisica durante mas de
20 minutos?

e Caminar ( )
e Gimnasia suave
e Juegos con poco esfuerzo

e Correr

)
)
)

—~ A~ Y

e Ninguno

)

21. ¢Ha presentado alguna conducta alimenticia de riesgo?

= Preocupacion por engordar: ( )

= Come demasiado: ( )

= Pérdida del control para comer: ( )

= Vémitos auto inducido: ( )

= |ngestas de medicamentos: Diuréticos, laxantes, pastillas ( )
m  Restriccidn en la conducta: Ayuno, dietas, ejercicios: ( )

* Ninguna ( )

22. En el tltimo afio ha sufrido algun dafio a su salud por alguna
violencia por agresion:

e Armas de fuego ( )
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e Objetos cortantes ( )

e Pufietazos, patadas, golpes ( )
e Agresion sexual ( )
e Otras agresiones o maltratos ( )
e No presente ( )

23. Indique el lugar de agresion o violencia:

e Hogar ¢ )
e Escuela ( )
e Transporte o via publica ( )
e Lugar de recreo o deportivo ( )
e Establecimiento comercial ( )
e Otros ()

24. Cuando ha tenido algun problema, ha pensado en quitarse la vida:
e Si C ) No ()
25. Tiene relaciones sexuales:

e Si () No ()

Si su respuesta es afirmativa: En su primera relacion sexual hizo uso

de algiin método anticonceptivo:

e Condodn ( )
e Pastillas, inyectable, pildora de emergencia ( )
e Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario ()

e Ningin método ¢ )
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26. Si es Mujer

DIETA:

e Tuvo algin embarazo Si ( No (
e Tuvo algin aborto Si ( No (
27. Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de salud:
e Unavezal afio ( )
e Dos veces al afio ( )
e Varias veces durante el afio ()
e No acudo ( )
28. ¢ Con qué frecuencia usted y su familia consumen los siguientes
alimentos?
3 0 més 10 2 veces Menos de una Nunca
Alimentos: Diario veces a la ala 0 casi
vez a la semana
Semana Semana nunca
Fruta
Carne (Pollo, res,
cerdo, etc.)
Huevos
Pescado

Fideos, arroz, papas...

Pan, cereales

Verduras y hortalizas

Legumbres

Embutidos, enlatados

Lacteos

Dulces, gaseosas

Refrescos con azlcar

Frituras

DETERMINANTE DE APOYO SOCIAL

29. ¢Recibe algun apoyo social natural?

e Familiares

e Amigos

e \ecinos
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e Comparfieros espirituales ( )
e Compafieros de trabajo ( )
e No recibo ( )

30. ¢Recibe algun apoyo social organizado?

¢ Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social

e Empresa para la que trabaja

e Instituciones de acogida

¢ Organizaciones de voluntariado

—~ N AN AN N/
~— ~— ~— " ~—

e No recibo

31. Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones:

= Pensidn 65 Si() No ( )
= Comedor Popular Si() No ( )
= Vaso de leche Si() No ( )
= QOtros Si() No ( )

32. ¢En qué institucion de salud se atendid en estos 12 ultimos

e Hospital ( )
e Centro de salud ( )
e Puesto de salud ( )
e Particular ( )

e Oftros ( )

33. El motivo de la consulta por la que acude a un establecimiento de

salud es:

e Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo (

e Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos
e Mareos, dolores o acné

e Cambios en los habitos del suefio o alimenticios
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e Trastornos en el habito y en el &nimo, en el comportamiento o la
presencia de conductas de riesgo, como consumo de
alcohol 'y drogas ( )

34. Considera usted que el lugar donde lo (Ia) atendieron esté:

e Muy cerca de su casa ( )

e Regular ( )
e Lejos ( )
e Muy lejos de su casa «( )
e No sabe ( )

35. ¢ Qué tipo de seguro tiene Usted?

¢ No tiene ( )
eESSALUD ( )
¢SIS-MINSA ( )
*SANIDAD ( )
e Otros ( )

36. (El tiempo que espero para que lo (la) atendieran en el
establecimiento de salud ¢ le pareci6?

e Muy largo

e Largo

(

(

e Regular (
e Corto (
(

e Muy corto

~— ~— ~— "~

e No sabe (

37. En general, ¢la calidad de atencion que recibié en el establecimiento

de salud fue?

e Muy buena (
e Buena (
e Regular (
e Mala (
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e Muy mala ( )
e No sabe ( )

38. ¢Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?
Si () No()

Muchas gracias, por su colaboracion.
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ANEXO 04

VALIDEZ 'Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:

EVALUACION CUALITATIVA:

La evaluacion cualitativa fue concluida a través de la consulta a personas del
area de Salud como que actuaron como jueces; este trabajo se realizé en reuniones de
trabajo, con el objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario sobre determinantes
de la Salud en adolescentes de la Habilitacion Urbana Progresiva Santa Rosa del Sur
2 etapa. Nuevo Chimbote; desarrollado por la Dra. Enf. Vilchez Reyes Adriana,
Directora de la presente linea de Investigacion.

Durante las reuniones se brind6 a los participantes como jueces informacién
respecto a la matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del
cuestionario, para su analisis y socializacion de las opiniones, luego cada
participante dio a conocer las observaciones realizadas al cuestionario propuesto,
las cuales permitieron realizar los ajustes necesarios a los enunciados y categorias
de respuestas de los items relacionadas a los determinantes de la salud en

adolescente de 12 a 17 afios.

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacion por medio de criterio
de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion al
constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis, se utilizé para la

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

Donde:

= : Eslamediade las calificaciones de los jueces en la muestra.
I - Es lacalificacion mas baja posible.

k - Esel rango de los valores

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1.

2.

Se solicito la participacion de un grupo 10 jueces expertos del area de Salud.

Se alcanz6 a cada uno de los expertos la ficha de validacion del cuestionario
sobre los determinantes de la salud en adolescentes de la Habilitacion Urbana
Progresiva Santa Rosa del Sur 2 etapa. Nuevo Chimbote.

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

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

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

Se evalu6 que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido
teniendo en cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron la validez del contenido.

De la evaluacion se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,998 a 1 (ver Tabla2).
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TABLA 01

V DE AIKEN DE LOS ITEMS DEL CUESTIONARIO SOBRE
DETERMINANTES DE LA SALUD EN ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019.

Ne° V de Aiken Ne° V de Aiken
1 1,000 18 1,000
2 1,000 19 1,000
3 1,000 20 0,950
4 1,000 21 0,950
5 1,000 22 1,000
6.1 1,000 23 1,000
6.2 1,000 24 1,000
6.3 1,000 25 1,000
6.4 1,000 26 1,000
6.5 1,000 27 1,000
6.6 1,000 28 1,000
7 1,000 29 1,000
8 1,000 30 1,000
9 1,000 31 1,000
10 1,000 32 1,000
11 1,000 33 1,000
12 1,000 34 1,000
13 1,000 35 1,000
14 1,000 36 1,000
15 1,000 37 1,000
16 1,000 38 1,000
17 1,000
Coeficiente V de Aiken total 0,998

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este el valor evidencia que el instrumento es
valido para recaudar informacién en cuanto a los determinantes de la salud de los
adolescentes de la habilitacion urbana progresiva santa rosa del sur 2 etapa. Nuevo

Chimbote, 2019.
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ANEXO N° 05 _ P

EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:
Confiabilidad interevaluador

Se evalud aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendmeno no ha cambiado. Se
realiz6 a un minimo de 15 personas.

A traveés del Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de concordancia entre
los entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno para evaluar la

confiabilidad interevaluador.
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TABLA 2

REGISTRO DE LAS CALIFICACIONES DE CADA UNO DE LOS EXPERTOS A LAS PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO

N°de
N (n° | valores de vV
Expertos consultados Sumatoria | Promedio| de la escala Aikee;]

N° jueces) de

valoracion
Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
3.1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
3.2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
5 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.5 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
6.6 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
7 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
8 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
11 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
12 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
15 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
16 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
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17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
19 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
20 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 2,9 10 3 0,950
21 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 2,9 10 3 0,950
22 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
23 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
24 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
25 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
26 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
29 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
30 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
31 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
32 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
33 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
35 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
36 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
37 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
38 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000

Coeficiente de validez del instrumento 0,998
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

oﬁc‘\ k@ )
\)\-P‘ ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE
LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2
ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019.

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

INSTRUCCIONES: Coloca una “X” dentro del recuadro de acuerdo a su evaluacion.
(*) Mayor puntuacion indica que esta adecuadamente formulada.

ADECUACION (*)
¢ Esta adecuadamente
formulada para los
destinatarios a encuestar?

PERTINENCIA
¢La habilidad o conocimiento medido por
este reactivo es....?

DETERMINANTES DE LA
SALUD

Util pero no

. No necesaria 1 2 & 4 5
esencial

Esencial

DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICO

P1

Comentario:

P2 I N I

Comentario:

P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:

P4

Comentario:

P5

Comentario

P6

P6.1

Comentario:

P6.2

Comentario:

P6.3

Comentario:

P6.4

Comentario:

P6.5

Comentario

P6.6
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P7

Comentario:

P8

Comentario:

P9

Comentario:

P10

Comentario:

P11

Comentario:

P12

Comentario:

P13

Comentario:

DETERMINANTES DE ESTILOS
DE VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19

Comentario:

P20

Comentario:

P21

Comentario:

P22

Comentario:

P23

Comentario:

P24

Comentario

P25

Comentario

P26

Comentario

p27

Comentario

P28

Comentario

DETERMINANTES DE LAS
REDES SOCIALES Y
COMUNITARIA

P29

Comentario

P30

Comentario

P31

Comentario

P32

Comentario

P33

Comentario

P34

Comentario

P35

Comentario
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P36

Comentario

P37

Comentario

P38

Comentario

VALORACION GLOBAL:

¢El cuestionario estd adecuadamente formulado para los destinatarios a encuestar?

Comentario:
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ANEXO N° 06
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:
TITULO

DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS ADOLESCENTES DE LA
HABILITACION URBANA PROGRESIVA SANTA ROSA DEL SUR 2

ETAPA. NUEVO CHIMBOTE, 2019.
Y 0, i acepto participar voluntariamente
en el presente estudio, Conociendo el proposito de la Investigacion. Mi
participacion consiste en responder con franqueza y de forma oral a las
preguntas planteadas.
El investigador se compromete a guardar la confidencialidad y anonimato de los
datos, los resultados se informaran de modo general, guardando en reserva la

identidad de las personas entrevistadas. Por lo cual autorizo mi participacion

firmando el presente documento.
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