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RESUMEN

El presente estudio es cuantitativo, disefio descriptivo correlacional-transversal y no
experimental, el planteamiento del presente estudio fue ¢ Cuél es la relacion entre estilo
de vida y factores biosocioculturales del adulto mayor del A.H. Ramiro
Priale_Chimbote, 2022? Y tuvo como objetivo general es: Determinar la relacion entre
estilo de vida y factores biosocioculturales del adulto mayor del A.H Ramiro Priale.
Poblacion total 216 adultos. Se aplicaron 2 instrumentos; Cuestionario de escala estilos
de vida y factores biosocioculturales, utilizdndose la técnica de la entrevista y
observacién. Se realiz6 el proceso de la base de datos Microsoft Excel y luego los
datos fueron en el Software SPSS version 18.0 para el respectivo proceso. Los
resultados se realizaron a través de tablas simples y de doble entrada, llegando a los
siguientes conclusiones y resultados: Mas de la mistad fueron de sexo femenino
(55,1%) y un porcentaje significativo (68,5%) llevan un estilo de vida no saludable,
siendo también mas de la mitad que profesan la religion catdlica (57,9%) y en su
mayoria (80,6%) cursaron solo primaria. Con un porcentaje similar entre casados
(41,2%) y viudos (31,5%) menos de la mitad (31,5%) tienen un ingreso econémico de
850 a 1100 nuevos soles. Existe relacion significativa entre estilos de vida y factores
biosocioculturales. Nuestra frecuencia esperada fue no mayor de 0.05, sugiriendo asi
fomentar la presencia del personal comunitario mediante campafias donde podamos
abordar los temas que dentro del estudio se encuentran alterados como el estilo de vida

para poder prevenir e informar a la poblacion sobre sus riesgos.

Palabras Clave: Adultos, biosocioculturales, estilos, vida, factores.
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ABSTRACT
The present study is quantitative, descriptive correlational-cross-sectional and non-
experimental design, the approach of the present study was What is the relationship
between lifestyle and biosociocultural factors of the older adult of the A.H. Ramiro
Priale_Chimbote, 2022? And its general objective is: To determine the relationship
between lifestyle and biosociocultural factors of the older adult of the A.H Ramiro
Priale. Total population 216 adults. 2 instruments were applied; Questionnaire on the
scale of lifestyles and biosociocultural factors, using the technique of interview and
observation. The process of the Microsoft Excel database was carried out and then the
data was in the SPSS Software version 18.0 for the respective process. The results
were made through simple tables and double entry, reaching the following conclusions
and results: More than the friendship were female (55.1%) and a significant percentage
(68.5%) have a style of unhealthy life, with more than half professing the Catholic
religion (57.9%) and the majority (80.6%) attended only primary school. With a
similar percentage between married (41.2%) and widowed (31.5%) less than half
(31.5%) have an economic income of 850 to 1100 nuevos soles. There is a significant
relationship between lifestyles and biosociocultural factors. Our expected frequency
was no greater than 0.05, thus suggesting promoting the presence of community
personnel through campaigns where we can address the issues that are altered in the

study, such as lifestyle, in order to prevent and inform the population about its risks.

Keywords: Adults, biosociocultural, styles, life, factors.
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INTRODUCCION

La OMS dentro de sus ultimas publicaciones hace énfasis a las enfermedades
epidemioldgicas que vienen siendo de gran preocupacion a nivel mundial, desde
la aparicién de COVID-19 hasta la actualidad con la diferentes variantes y
nuevas enfermedades patoldgicas. También hace referencia a él gran avance para
la prevencion de estas y los nuevos avances del siglo XXI para combatir ciertas
enfermedades que vienen de siglos atras como viene siendo el VIH. Podemos
ver que gran parte de las causas que desarrollan estas enfermedades y su
expansion es la falta de conocimiento y estilo de vida, también se viene
reforzando el cuidado en la salud mental en pacientes mayores de edad y
adolescentes. (1).

En la poblacién de adultos mayores a nivel mundial podemos observar que
uno de los problemas que afectan a estos son el deterioro del estado nutricional
esto afecta de manera negativa su rendimiento fisico, cognitivo como también la
sensacion de bienestar y calidad de vida, aumentando asi la morbimortalidad por
enfermedades agudas y cronicas, por consiguiente, aumenta el uso de servicios
en salud su estancia dentro del hospital y el gasto econdmico. Un estado
nutricional adecuado sera la mejor opcion y sobre todo la méas importante para
esta poblacidn, asi se conservara la autonomia de los mismos (2).

Los adultos mayores son considerados los mas vulnerables ante
enfermedades ya predominan los factores biosocioculturales como por ejemplo
su economia, muchos de ellos son personas jubiladas con pensiones basicas que
no cubren una canasta familiar como también hay otros adultos mayores que no

reciben dicho apoyo afectando asi su salud nutricional. Al restringirse de algunas



comidas del dia o no obtener la cantidad de nutrientes en una comida genera un
desequilibrio entre el consumo y gasto de energia que conlleva a un deterioro

nutricional afectando asi su calidad de vida (2).

En las ultimas décadas en Argentina, el envejecimiento de la poblacion, las
transformaciones en los estilos de vida de los individuos, las familias, las
comunidades y el trabajo, van configurando un nuevo perfil epidemioldgico y
modificando las formas de enfermar y morir de nuestras poblaciones.
Disminuyen o desaparecen las infecciones prevenibles por vacunacion,
persisten, aparecen o reaparecen algunas otras enfermedades infecciosas y
adquieren cada vez mayor importancia, o por el aumento del nimero o por su
importancia relativa, las afecciones del periodo perinatal, las enfermedades
cronicas y degenerativas, las derivadas de la exposicion a la contaminacion
ambiental y los problemas psicosociales derivados de un medio social
desfavorable, que en muchos casos se traduciran en accidentes, violencias,
suicidio, adiccion a drogas, alcohol y tabaco (3).

Entre nosotros se presentan afectos de la miseria con las del privilegio
econdmico. La Organizacion Mundial de la Salud publicé un trabajo el cual fue
elaborado por personal experto, donde se analiza las previsiones de cambios en
el orden de las 10 principales enfermedades en el mundo desde 1990 al 2020.
Este estudio ordena los problemas de salud en términos de carga de enfermedad,

medida como afios ajustados por grado de discapacidad (3).



El envejecimiento de la poblacion es una de las tendencias mas
significativas en el siglo XXI. El nimero de personas con 65 afios 0 mas en todo
el mundo se ha duplicado desde 1980, y se prevé que alcance los 2.000 millones
de aqui a 2050. Los latinoamericanos nacidos durante la década de 1960
comenzaran a entrar en su sexta década de vida para el 2020, lo que marcara un
dréstico aumento en la cantidad de adultos mayores en la regién. La cantidad de
latinoamericanos de 65 0 mas afos de edad ya se duplicé entre el 2000 y el 2005,
a la cifra existente al final de los sesenta y se cree que esa cifra se duplicara a su
vez para el 2050, aun cuando se perciben diferencias entre los diferentes paises.
Hasta ya hay un nuevo término para designar este fendomeno socio-demografico
sexagenarios (4).

Segun algunas estimaciones, en Colombia, Costa Rica y México, el nimero
de personas mayores se triplicara entre 2000 y 2025. Este aumento sera mas leve
en Argentina y Uruguay, donde el crecimiento poblacional ha sido mas lento en
la segunda mitad del siglo XX, pero en estos dos paises la cantidad de personas
mayores aumentara, de todas maneras, entre 2000 y 2025 hasta alcanzar una cifra
equivalente a una vez y media de los niveles actuales. De tal forma que los retos
y compromisos que ofrece esta transicion demografica son tan amplias como lo
son las contribuciones que puede aportar a la sociedad una poblacion de personas
mayores que tenga actividad social y econémica, que viva en condiciones de

seguridad econdémica y social, y que sea saludable (4).



El Plan Nacional para las Personas Adultas Mayores ha sido el principal
instrumento de politica para la poblacion adulta mayor; su objetivo es “mejorar
su calidad de vida mediante la satisfaccion integral de sus necesidades, su
participacion activa, la promocion de sus derechos, e intervenciones articuladas”
(Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables. Este documento tiene su
origen en el afio 2002, cuando se aprobo6 el primer Plan Nacional para las
Personas Adultas Mayores 2002-2006. Luego, en el afio 2006, el Estado aprobo
la reformulacion del Plan Nacional para las Personas Adultas Mayores 2002-
2006 y, posteriormente, amplio el plazo de su vigencia para el periodo 2006-
2010 (5).

El Gobierno Regional de Ancash, a través de la Gerencia Regional de
Desarrollo Social, liderd la reunién de trabajo y Primer Encuentro Regional de
Centros Integrales de Atencion al Adulto Mayor, rumbo al Bicentenario 2021.
La actividad se realiza con la finalidad de mejorar su calidad de vida y propiciar
su plena integracion al desarrollo social, econémico, politico y cultural.
Actualmente existe una Ordenanza Regional que conforma el Consejo Regional
del Adulto Mayor, presidido por el gobernador regional, Ing. Henry Borja
Cruzado, con la asistencia técnica de la Gerencia de Desarrollo Social, que
orienta sus acciones a disefiar y ejecutar politicas publicas al servicio de los
adultos mayores (6).

Frente a esta problematica se encuentran los adultos mayores del
Asentamiento Humano Ramiro Priale “El Trapecio” cuenta con 14 manzanas las
cuales muchas de ellas no estan habitadas, sobre todo las que se encuentran frente

al mar, esta poblacion cuenta con todos los servicios basicos como son, luz, agua,



desagtie, internet etc. Esta zona esta muy cerca de la playa, cuenta con parques
recreativos, iglesias, colegios, restaurantes, mercados y una posta, pero la cual
no se encuentra operativa y a medio construir por lo tanto deben ser atendidos
en otras postas que se encuentran a pocos kilometros del A.H.

Al estar en una zona cerca del mar, los adultos mayores podrian estar
expuestos a posibles enfermedades respiratorias debido a su ambiente himedo y
frio en ciertas épocas del afio, también se observd los monticulos de basura en
exceso dentro y fuera de la playa que se encuentra ubicada hacia el oeste de la
zona esto también podria ser un causante de enfermedades transmisibles como
las enfermedades diarreicas agudas, la zona también tiene muchos perros y gatos.
Se observa también que pese a tener zonas recreativas, no acuden tanto a ellas
pues el sedentarismo y su estilo de vida no seria el adecuado.

Frente a esta problematica se planted el siguiente enunciado:

¢Cual es la relacién entre estilo de vida y factores biosocioculturales del

adulto mayor del A.H. Ramiro Priale_Chimbote, 20227

Para responder a esta problematica se propone el siguiente objetivo general:

e Determinar la relacion entre estilo de vida y factores biosocioculturales del

adulto mayor del A.H. Ramiro Priale_Chimbote, 2022.

Para alcanzar el siguiente objetivo general, planteamos los siguientes objetivos

especificos:

e Valorar el estilo de vida del adulto mayor, A.H. Ramiro Priale_Chimbote,

2022.



e ldentificar los factores biosocioculturales: Edad, sexo, Grado de
instruccion, religion, estado civil, ocupacién e ingreso econémico del

adulto mayor, A.H. Ramiro Priale_Chimbote, 2022.

e Establecer larelacion entre el estilo de vida y los factores biosociocultural
del adulto mayor, A.H. Ramiro Priale_Chimbote, 2022.

El presente estudio nos facilité informacion cientifica para dar solucion a
nuestro objetivo planteado sobre el estilo de vida y factores biosociolculturales,
asi mismo fomentar la promocidn y prevencion de nuestra salud, también nos
permiti¢ indagar a fondo y proporcionar la promocion y prevencion de la salud
para asi mejorarla y generar consciencia, llevando un buen control fisico, mental
y social, de tal modo satisfaciendo nuestras necesidades y poder adaptarnos a
nuestro entorno evitando factores de riesgo que como consecuencia nos generan
enfermedades tales como, el estrés, baja autoestima, diabetes, mal nutricion etc.

Es importante ya que nos permitié indagar con base cientifica nuestro
problema abordado con datos confiables el cual nos fue de gran ayuda para
atender mejor la situacion que viven hoy en dia los adultos mayores en cuanto al
ambito de enfermeria nos permitira mejorar el cuidado proporcionando mejores
diagnosticos preventivos como también promocionar el cuidado y estilo de vida
saludable en la poblacion de adultos mayores. También sera Gtil para toda la
poblacion y profesionales en desarrollo quienes buscan respuestas a incognitas
planteadas en el estudio.

El presente estudio es de tipo cuantitativo descriptivo de corte transversal
no experimental, correlacional teniendo como resultados principales los

siguientes Mas de la mistad fueron de sexo femenino y un porcentaje



significativo llevan un estilo de vida no saludable, siendo también mas de la
mitad que profesan la religion catélica y en su mayoria cursaron solo primaria.
Con un porcentaje similar entre casados y viudos menos de la mitad tienen un
ingreso econdmico de 850 a 1100 nuevos soles. Existe relacion significativa

entre estilos de vida y factores biosocioculturales.



REVISION DE LA LITERATURA
Antecedentes

Nivel Internacional

Zarebski G, (8). Realizo la investigacion titulada “Del envejecimiento
saludable a la vejez como enfermedad. Desafios para la Gerontologia Murcia,
Espafia 20217, donde tiene como objetivo revisar, desde una posicion
gerontoldgica, los vaivenes que podemos observar en las Gltimas décadas en la
posicion de la OMS respecto al envejecimiento esta investigacion es de tipo
cuantitativo descriptivo y tiene como conclusion Para fomentar un
envejecimiento saludable y mejorar las vidas de las personas mayores y sus
familias y comunidades, serd necesario introducir cambios fundamentales no
solamente en las acciones que emprendamos sino también en nuestra forma de
pensar acerca de la edad y el envejecimiento, asegurar que las comunidades
fomenten las capacidades de las personas mayores; ofrecer una atencion
integrada y centrada en las personas y servicios de salud primarios que
respondan a las necesidades de las personas mayores.

Arroyo F, Morales M. (9). En su articulo titulado “Relacion entre la edad
y la capacidad funcional del adulto mayor México 2022 tiene como objetivo:
Determinar la relacion entre la capacidad funcional y la edad del adulto mayor
asistente a una institucion publica siendo un estudio descriptivo, correlacional y
transversal. Tiene como conclusion que en la muestra estudiada la edad presenta

una correlacion negativa, altamente significativa con la capacidad funcional.



Rodriguez P, (10). En su proyecto de investigacion titulada “Percepcion
sobre la valoracion psicosocial en el adulto mayor del hogar San Francisco
Javier de Piedecuesta, Santander Colombia 2021 Este informe tiene como
objetivo analizar la percepcién sobre la valoracion psicosocial en el adulto
mayor. Este estudio fue descriptivo no experimental, En primera instancia se
concluye que es necesaria la implementacion y desarrollo de un programa de
estimulacion cognitiva, en cuanto al hogar San Francisco se concluye que
cuenta con programas Optimos para el desarrollo del adulto mayor aun que
requiere de algunas mejoras en el area de tratamientos afectivos y cognitivos.
Concluyendo también que el factor suefio y afectividad estad relacionada de
forma directa, lo cual deberan enfocar y priorizar programas para el
mejoramiento de ellos.

Nogueira A, Barata J, Et Al. (11). En su libro titulado “El cuidado del
Adulto mayor en la atencion primaria en Salud en tiempos de COVID-19”
Tiene como objetivo expresar las vivencias y puntos de vista a traves del
profesional de enfermeria para obtener y compartir conocimientos para el mejor
cuidado del adulto mayor en tiempos de pandemia, siendo un libro podra ser
compartido a todo el publico fomentando asi conocimientos que aporten a la
sociedad. Es de tipo cualitativo y tiene como conclusion que en los paises de
América Latina existe una variacion en el nimero de casos confirmados de
COVID-19 a la fecha de esta publicacion, las principales recomendaciones para
enfrentar esta crisis de salud ain se centran en las medidas preventivas y mitigar
la propagacion del SarsCoV-2, donde el equipo de enfermeria de la APS juega

un papel central y decisivo.



Nivel Nacional

Chahua F, (12). En la investigacion lleva como titulo “Estilo de vida y
estado nutricional del adulto mayor. Cooperativa Huancaray, 2018, tuvo como
objetivo general Determinar relacion entre estilo de vida y el estado nutricional
del adulto mayor. Su metodologia fue de tipo descriptivo de disefio
correlacional no experimental. Obteniendo como conclusion que, si existe
relacion entre estilo de vida y estado nutricional del adulto mayor, ya que méas
de la mitad de ellos tienen estilos de vida no saludables como también sufren
de sobrepeso y muchos de ellos por el estilo de vida que no suelen modificar.

Cerna A, (13). En su investigacion “Cuidados de enfermeria en la
promocion y determinantes de la salud de los adultos de caserio de Mashuan-
San Nicolas, Huaraz 2018”, su objetivo determinar la relacion entre el cuidado
de enfermeria en la promocion y los determinantes de salud de los adultos.
Metodologia de enfoque cuantitativo, disefio descriptivo-correlacional, su
universo muestral constituido por 118 adultos de ambos sexos, segun los
resultados la mayoria de adulto manifiesta que los cuidados de enfermeria en
promocion es adecuado y un porcentaje minimo es inadecuado, en cuanto a los
determinantes biosocioeconmicos son de sexo femenino, de estilos de vida en su
totalidad no fuman, por ende la conclusion en cuanto a los cuidados de
enfermeria y los determinantes de salud no existe relacion estadisticamente

significativa.

10



Nivel Local

Tuesta J. (14). En su estudio “Gestion sanitaria y la satisfaccion del
paciente adulto mayor en el hospital Il Tarapoto-Essalud, Perd 2018” Su
objetivo fue establecer la relacién entre la gestion sanitaria y la satisfaccion del
paciente adulto mayor dentro del hospital su metodologia de estudio fue no
experimental, descriptivo y correlacional obteniendo como conclusion que la
gestion sanitaria del hospital no es la adecuada para satisfacer las necesidades de
los pacientes sobre todo en adultos mayores por lo tanto al no haber adecuada
atencion no habra mejoramientos en cuanto a las problemas que aquejan a los
adultos mayores.

Vilchez M, et al (15). En su investigacion “Determinantes de la salud en
adultos de la ciudad de Chimbote 2019”. Objetivo: describir los determinantes
de la salud de la jurisdiccion de la Red de Salud Pacifico Norte y Sur, su
metodologia estudio descriptivo con disefio de una sola casilla, se incluyeron
1496 adultos. Se concluye que la salud y la pobreza se modifican de acuerdo a
las condiciones sanitarias y econémicas.

Contreras I, (16). En su investigacion “Estilos de vida y factores
biosocioculturales en el adulto maduro del asentamiento humano San Miguel
Sector b Chimbote, 2018”. Objetivo determina la relacion entre el estilo de vida
y los factores biosocioculturales en el Adulto Maduro en el Asentamiento
Humano San Miguel Sector _Chimbote, 2018. Su metodologia es de tipo
cuantitativa no experimental, concluye que la mayoria tiene estilo de vida no
saludable, en relacion, los factores biosocioculturales tenemos que la mayoria

son convivientes, mas de la mitad son de sexo femenino y menos de la mitad
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tienen grado de instruccidn secundaria incompleta, profesan la religion catolica,
son empleados y tienen un ingreso econdmico de 1000 a mas. No existe relacion
significativa entre las variables, sexo, grados de instruccion, religion, Ademes
no cumple la condicion para aplicar la prueba chi cuadrado méas del 20% de
frecuencias esperadas inferiores a 5.

Bases Teoricas de la Investigacion

El actual estudio cientifico, se respalda con base conceptual sobre factores
biosocioculturales, descritas por Marck Lalonde, donde cada individuo y
poblacion empezaron a mencionarse a partir de su informe expuesto hace un
poco méas de 40 afios. En ese entonces, Lalonde era abogado y se desempefio
como Ministro de Salud Publica de Canadd, él encomendd hacer una
disertacion a un equipo de epidemidlogos a investigar toda causa de muerte y
enfermedad de los moradores de Canada utilizando un muestreo representativo
en dicho pais. Su Informe “New perspectives on the health of Canadians”, sell6
un importante avance dentro de la Salud Pablica donde establece el agregado
de elementos personales, sociales, econdmicos y ambientales, que condicionan
la salud de la persona y comunidad (17).

Al partir de dicho informe, Lalonde profeso un disefio de “salud publica”
interpretativo de DSS, mismo que explora toda conducta de vida a modo
individual, y su ambiente, circunscribiendo el lado social descrito ampliamente.
Por otro lado, “Dahlgren y Whitehead” explican como la inequidad sanitaria es
el desenlace de las relaciones con diferentes ejes de una condicion causales, que
va en lo personal a un contexto comunitario de una diplomacia nacional en

salud. Los seres humanos tienen como factores de riesgo: la edad, el sexo y
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genéticos que, las cuales intervienen en su potencial para la salud final, asi
como las conductas personales y estilos de vida (17).

Se dice que toda condicidén econdmica, ambiental y cultural prevalece en la
humanidad y abarca las demas capas y/o niveles. Estas indoles como son: la
situacion en nivel de ingresos y relacion de productividad del pais, esta
vinculado con una de las capas. Todo nivel de vida que viene logrando nuestra
sociedad, influye en su eleccion de mejora (18).

Determinantes estructurales: Los determinantes estructurales, influyen al
gobierno es la tradicién politica, como: la transparencia, la corrupcion y el
poder de las naciones. Lo social, esta compuesto por la vivienda, educacion,
mercado y bienestar social. También deben ser considerados los valores
sociales, culturales el valor de la salud y los servicios de salud. Los
determinantes de la salud son indispensables, ya que intervienen
significativamente en la estratificacion, esta ultima dispone las oportunidades
en la salud y los desenlaces. Ademas, segin el nivel de posicion de una
poblacion experimenta una debilidad ante todo aquello factor que nos lleva a
un riesgo en nuestra salud (19).

Determinantes intermediarios: Los determinantes intermedios incluyen
situaciones materiales, como las condiciones de trabajo y de vida, las conductas
relacionadas con la salud, la disponibilidad de los alimentos y los factores
psicosociales y biologicos. Todos estos, al ser diferentes segun la posicion
socioecondmica, estos crean un golpe en la equidad en salud y en el bienestar

(19).
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Determinantes proximales: Son iguales a todos aquellos en cuanto a
caracteristicas econOomicas y sociales con la diferencia que estas son
demogréficas. Tienen una variable dependiente y una adherencia terapéutica
(19).1

Nola Pender fue una enfermera autora del modelo de “promocion en la
salud”, en la cual nos transmite que la conducta de cada ser humano es motivada
por la aspiracion de lograr el bienestar y el potencial humano. Basandose asi en
la educacion de todas las personas tratando de entender como cuidar y llevar una
vida saludable. Esta teorista maneja 4 metaparadigmas, los cuales son: Persona,
salud, enfermeria y entorno, en salud expresa que es un estado altamente positivo
y del cual es la mas importante. Cuando habla de persona se refiere que es el
individuo y centro de esta teoria nos hace mencion de que cada persona se define
de una manera Gnica y con un propio patron de conducta con sus factores
variables. El entorno, este nos representa las interacciones que encontramos
entre los factores cognitivos, preceptuales y factores. Modificantes los cuales
influyen en la aparicion de nuevas conductas promotoras de salud (20).

El Modelo de promocion de salud se representa en un esquema como el que
presentamos en este parrafo el cual integra conceptos para detectar cuales son
los rasgos individuales que, en compafiia del ambiente, suelen mejorar la salud.
En el primer concepto se refiere a todas aquellas experiencias los cuales puedan
tener algun efecto ya se directamente o indirecto basado en el compromiso de la
persona con conductas promotoras de su salud como también sus factores
personales, psicologicos, socioculturales y biologicos. En el segundo concepto

incluye todos aquellos componentes del Modelos de promocion salud abarcando
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desde los sentimientos, emociones y conocimientos como las creencias de salud
que cada persona posee y desea alcanzar (21).

Hablemos del primer concepto la primera columna de su esquema, este hace
referencia a cada experiencia pasada de un individuo ya sea directa o indirecta
al actuar ante la promocién de la salud. En la segunda podemos observar que
describe todos aquellos factores del individuo los cuales en el esquema se
presentan de manera categorizada como bioldgicos, psicoldgicos y
socioculturales siendo estos una conducta predictiva marcada por su naturaleza
para considerar una meta en su conducta. Esta columna comprende 6 conceptos
especificos, estos vienen siendo el centro del modelo relacionandose con los
conocimientos y afectos.

Primer concepto, beneficios percibidos por la accién esto es un resultado
positivo anticipado ante una accién de salud, el segundo hablamos de las
barreras hablamos de toda desventaja o negatividad que la persona percibe el
cual puede ser un gran obstaculo en el compromiso con dicha accion; el tercer
concepto es la auto eficacia percibida, este es uno de los conceptos mas
importantes en su modelo ya que representa toda competencia del individuo
mismo para realizar una conducta mientras esta sea mayor aumentara su
probabilidad de un compromiso en dicha accion.

En su cuarto componente, afecto relacionado con el comportamiento, es
toda aquella reaccion o emocidn con pensamiento positivo o negativo siendo
favorable o desfavorable ante una conducta. El quinto, es toda influencia
interpersonal, estas personas son influenciadas por su entorno los mas

importantes para ellos esto permitira que opten por conductas que le ayuden a si
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mismo como también se dejara apoyar. Su ultimo concepto es toda situacién del
entorno que influencia en el individuo esta puede aumentar o disminuir su
participacion en la conducta saludable. Todos estos componentes son
relacionados e influye en la adquisicion de un compromiso para un plan de
accion, este concepto se ubica en la columna 3 haciendo referencia al presente y
a un resultado deseado para la conducta promotora de la salud.

Bases conceptuales

La Organizacion Mundial de la Salud define los determinantes sociales de
la salud (DSS) como las circunstancias en que las personas nacen crecen,
trabajan, viven y envejecen, incluido el conjunto mas amplio de fuerzas y
sistemas que influyen sobre las condiciones de la vida cotidiana. Estas fuerzas y
sistemas incluyen politicas y sistemas econdmicos, programas de desarrollo,
normas y politicas sociales y sistemas politicos (22).

La Promocién de la Salud se define como un proceso que permite a las
personas aumentar el control sobre su salud y sus determinantes. Los principales
medios de promocion de la salud se producen mediante el desarrollo de politicas
publicas sanas que aborden los requisitos previos de la salud, como los ingresos,
la vivienda, la seguridad alimentaria, el empleo, la educacion y las condiciones
laborales de calidad. Trabajo mas reciente ha utilizado el término Salud en Todas
las Politicas para referirse a las acciones para incorporar la salud en todas las
politicas publicas (23).

La prevencion se define como todo acto de evitar riesgos que puedan atentar
contra nuestra salud, como también realizar modificaciones en nuestra vida

diaria para la mejora de esta con una finalidad de disminuir riesgos de contraer
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enfermedades las cuales puedan ser graves y nos puedan llevar hasta la muerte,
por eso se dice que la prevencion es parte importante de la vida del ser humano
(24).

La adultez estd caracterizada sobre todo por factores sociales, y en
consecuencia se considera maduro/adulto al sujeto que es capaz de vivir
independientemente, sin la necesidad de ser tutelado emocional, social, afectiva
y economicamente, aunque la independencia es mas una posibilidad que una
realidad total. Una de las cuestiones que subyace a esta investigacion es intentar
conocer si los jovenes de hoy en dia pueden pasar de la adolescencia a la adultez
e incluso madurar psicoldgicamente desde una posicion de cohabitacion con sus
padres, manteniendo ciertas dependencias de ellos (25).

El cuidado es todo aquel acto de mejora que realiza el individuo con una
finalidad de mejorar estados y/o situaciones de manera preventiva o protectora.
El cuidado se basa en la proteccion ya sea de objetos, personas etc. que cada
individuo elije cuidar, se podria medir segun la importancia o valor que tenga
cada persona le tenga (26).

Los estilos de vida son rutinas 0 maneras de manejar la vida diaria de cada
persona, estas estan asociadas al trabajo, economia, salud y social. Estos podrian
ser perjudiciales como tambien benéficos para la persona, pero esto dependera
de ellos y la manera en que trabajan su estilo de vida. En la actualidad las
personas llevan un estilo de vida que esta perjudicando su salud y la salud de su

entorno (27).
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La promocion de salud es todo acto de difundir conocimientos asociados a
los temas de salud para llegar a personas o una poblacién en riesgo como también
educar y formar conocimientos a personas vulnerables o no. Toda promocion de
salud es beneficiaria ya esta hecha para educar y concientizar a las personas,
también podemos promocionar la salud mediante campanias.

El personal de salud cumple funciones importantes, intervienen en toda
atencion integral de salud ayudando a personas en riesgo o no, teniendo como
regla fundamental alcanzar el bienestar y mejoria de las personas. Su atencién
cumple todos los principios siendo los pacientes prioridad dedicandole toda la

atencion asi mismo diagnosticar, evaluar y analizar la situacion de su salud.
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HIPOTESIS

Ho: No existe relacion estadistica significativa entre el estilo de vida y
factores biosocioculturales del adulto mayor del A.H Ramiro
priale_Chimbote,2022.

Ha: Existe relacion estadistica significativa entre el estilo de vida y factores

biosocioculturales del adulto mayor del A.H Ramiro priale_Chimbote,2022.
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IV. METODOLOGIA

4.1. Disefio de la Investigacion

4.2.

Correlacional: Se determind entre las dos variables si estan
correlacionadas o no, si existe relacion entre los estilos de vida y los
factores biosocioculturales.

No experimental y de corte trasversal.

Nivel de la investigacion

Descriptivo: las propiedades y caracteristicas se implicaron para observar
y describir el comportamiento de la poblacion de los adultos mayores, sin
influir en ellos de alguna manera.

Tipo de Investigacion

Estudio cuantitativo: Las variables fueron medidas en términos
numeéricos, utilizando herramientas informéticas, estadisticas para
determinar cuéntos adultos mayores tiene estilo de vida saludable y no
saludable (28).

Poblaciéon y muestra

La poblacion corresponde a 491 adultos mayores que viven en el A.H.
Ramiro Priale. En cuanto a la obtencion de la muestra se utilizo el
programa EPI Info donde se obtuvo 216 como tamafio de muestra con un
nivel de confianza del 95% de confiabilidad significancia de p<0.05 y

para seleccionar a los individuos fue muestreo aleatorio al azar.
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Unidad de analisis

Cada adulto mayor que vive en el A.H Ramiro

Priale_Chimbote, 2022, que form¢ parte de la muestra y

respondio a los criterios de la investigacion.

Criterios de inclusion

e Todo adulto mayor gque vive en el A.H Ramiro Priale_Chimbote, 2022.

e Todo adulto mayor que vive en el A.H Ramiro Priale_Chimbote, 2022
de ambos sexos y que brinden su participacion en el estudio.

e Todo adulto mayor que vive en el Asentamiento Humano A.H Ramiro
Priale_Chimbote, 2022 y que acept6 participar en el estudio

Criterios de Exclusion:

e Todo adulto mayor que vive en el A.H Ramiro Priale_Chimbote, 2022
que tuvo algin trastorno mental y que presento problemas de
comunicacion.

e Todo adulto mayor que vive en el A.H Ramiro Priale_Chimbote, 2022
que presentd problemas de comunicacion.

4.3. Definicion y operacionalizacion de variables

Estilos de vida del adulto mayor

Definicion Conceptual

Son los comportamientos, costumbres y patrones que utiliza el

ser humano y que lo caracterizan de otras personas, las cuales

también las utiliza para prevenir el desarrollo de enfermedades

crénicas promover un envejecimiento mas saludable y

responsable.
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Definicion Operacional

Se utilizo la escala nominal

Estilo de vida saludable: 75 — 100 puntos.

Estilo de vida no saludable: 25 — 74 puntos.

Factores biosocioculturales del adulto mayor

Definicion conceptual

Son ciertas caracteristicas o circunstancias por la cual suele
atravesar un ser humano, estas pueden ser percibidas por los
demaés. Suelen ser modificables y no modificables. Los factores a
considerar son: EIl estado civil, la ocupacion, el ingreso
econdmico, el grado de instruccion, religion.

FACTOR BIOLOGICO

Sexo

Definicion Conceptual

Sexo apunta a las caracteristicas fisiol6gicas y sexuales con las que

nacen mujeres y hombres (30).
Definicién Operacional

Se utiliz6 escala nominal.

e Masculino

e Femenino
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FACTORES CULTURALES

Religion

Definicion Conceptual

Es el resultado del esfuerzo del ser humano por contactar con el
"el més alla". Son las costumbres y creencias que expresa el ser
humano a un ser semejante. Donde se esta dispuesto a brindar

ofrendas para satisfacer necesidades.
Definicion Operacional

Se utiliz6 escala nominal

e Catolico

e Evangélico

e Otros

Recoleccion de Datos: para la recoleccion de datos del proyecto de trabajo

de investigacion se considero lo siguiente:
e Seleinformoy se le pedira el consentimiento a cada participante.

e Se hizo una coordinacion con los participantes y con tiempo para

la fecha oportuna que se aplicara el instrumento.
e Serealiz6 la aplicacion del instrumento a cada participante del estudio
e Sedesarrollo la lectura del contenido e instrucciones del instrumento
a cada participante del estudio

e El instrumento fue aplicado en un tiempo méximo de 20 min.
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Grado de Instruccion

Definicion Conceptual

El Nivel de Instruccion de una persona es el grado més elevado de estudios
realizados o en curso, sin tener en cuenta si se han terminado o estan
provisional o definitivamente incompletos (31).

Definicidn operacional

Analfabeto (a)

Primaria

Secundaria

Superior

FACTORES SOCIALES

Estado Civil

Definicion Conceptual.

Es la situacion juridica del ser humano, ya sea hombre o mujer, lo cual da
lugar permanentemente a desarrollar y cumplir responsabilidades dentro
de la sociedad que depende de sus relaciones de familia y que lo habilita
para ejercer derechos y contraer obligaciones.

Definicion Operacional

Se utilizo la escala nominal Soltero(a)

e Soltero
e Casado
° Viudo

e Conviviente

e Separado
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Ocupacioén

Definicion Conceptual

Hace referencia a lo que la persona se dedica, es decir alguna funcion o rol
que realice cotidianamente, como por ejemplo un trabajo, empleo,
actividad o profesion, lo que le demanda cierto tiempo (32).

Definicion Operacional

Se utilizé la escala nominal

e Obrero

e Empleado

e Ama de casa

e Estudiante

e Oftros.

Ingreso Econémico

Definicion Conceptual

Son aquellos ingresos con los que cuenta una familia, esto obviamente
incluye al sueldo, salario, de todos aquellos miembros de la misma que
trabajan y que por ello perciben un sueldo y todos otros ingresos que puede
considerarse extras son utilizados para beneficio de la familia (33).
Definicién Operacional

Escala de intervalo

e Menor de 400 nuevos soles

e De 400 a 650 nuevos soles

e De 650 a 850 nuevos soles

e De 850 a 1100 nuevos soles
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e Mayor de 1100 nuevos soles

4.4. Técnicas e Instrumentos de la recoleccion de datos:
Técnicas
En el presente proyecto se utilizo la encuesta y la observacion para la
aplicacion de los instrumentos.
Instrumentos
En el presente informe se utilizd solo 2 instrumentos en lo que es
recoleccion de datos, los cuales se detallan a continuacion.
Instrumento N° 1 Escala de estilo de vida
Instrumento elaborado en base al cuestionario de estilo de vida promotor
de salud, de Walker E, Sechrist K y Pender N, modificado por Delgado,
R; Diaz, R; Reyna, E, para medir el estilo de vida a través de todas sus
dimensiones, las cuales son: alimentacién, actividad y ejercicio, manejo
del estrés, el apoyo interpersonal, la autorrealizacion y por ultimo la
responsabilidad en salud. (Ver anexo N° 01)
Esta constituido por 25 items distribuidos en seis dimensiones, las cuales
son las siguientes:
Alimentacién saludable, actividad y ejercicio, manejo del estrés, el apoyo
interpersonal, la autorrealizacién y responsabilidad en salud.
Alimentacion: items 1, 2, 3, 4, 5, 6 constituidas por interrogantes sobre la
alimentacion que consume el adulto mayor.
Actividad y Ejercicio: items 7 y 8, constituidas por interrogantes sobre la
regularidad de actividad y ejercicio del adulto mayor.

Manejo del Estrés: items 9, 10, 11, 12 constituidas por interrogantes sobre
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las actividades que realiza el adulto mayor para contribuir a mejorar y
manejar situaciones de estrés.
Apoyo Interpersonal: 13, 14, 15, 16 estuvieron constituidas por
interrogantes acerca de las redes de apoyo que mantienen el adulto mayor
y que le proporcionan apoyo.
Autorrealizacion: 17, 18, 19 constituidas por interrogantes sobre las
actividades que mejoran la satisfaccion personal del adulto mayor.
Responsabilidad en Salud: 20, 21, 22, 23, 24, 25 estuvieron constituidas
por interrogantes acerca de las diferentes actividades que realiza el adulto
mayor en favor de su salud.
Cada item tiene el siguiente criterio de calificacion

NUNCA: N=1

A VECES:V =2 FRECUENTEMENTE: F=3

SIEMPRE: S=4
En el item 25 el criterio de calificacién en el puntaje fue de N=4; V=3;
F=2; S=1
Los puntajes obtenidos para la escala total resultaron del promedio de las
diversas respuestas a los 25 items, de la misma manera se procede en cada
sub escala.
Instrumento N2 02
Cuestionario sobre los factores biosocioculturales del adulto mayor.
Elaborado por Delgado, R.; Diaz, R.; Reyna, E. y modificado por; Reyna
E, en Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, para fines de la

presente investigacion. (Ver anexo N° 02)

27



4.5.

Esta constituido por 8 items distribuidos en 4 partes.

Datos de Identificacion, donde se obtiene las iniciales o seudonimo de los

adultos entrevistados (1 items).

e Factores Biologicos, donde se determina la edad y el sexo (2 items).

e Factores Culturales, donde se determina la escolaridad y la religion

(02 items)

e Factores Sociales, donde se determina el estado civil, la ocupacion y
el ingreso econémico (3 items).

Control de Calidad de los datos: Validez externa:

Se asegurd la validez externa por juicio de expertos presentando el

instrumento a cuatro expertos en el area a investigar, quienes con sus

sugerencias brindaron mayor calidad y especificidad a los instrumentos.

(Anexo 3)

Validez interna:

Para la validez interna se realiz6 item por item o item total a través de la

prueba piloto a un amuestra similar a la poblacién de estudio.

Confiabilidad:

Fue medida y garantizada mediante la prueba de Alpha Crombach.

(Anexo4).

Plan de analisis

Procedimiento para la recoleccion de datos:

Para la recoleccion de datos del presente proyecto de investigacion se

considero los siguientes aspectos:

e Se informé y se le pidio el consentimiento a los adultos mayores que
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viven en el A.H. Ramiro Priale_Chimbote, 2022, haciendo un
hincapié que los datos recolectados y resultados obtenidos mediante
su participacion son estrictamente confidenciales.

e Se coordin6 con los adultos mayores que viven en el A.H. Ramiro
Priale_Chimbote, 2022, para su disponibilidad y el tiempo para la
fecha de la aplicacion de los dos instrumentos.

e Se procedio a aplicar los instrumentos a cada adulto mayor que vive
en el A.H. Ramiro Priale_Chimbote, 2022.

e Se realizo la lectura del contenido del cuestionario de manera clara
para llevar a cabo las respectivas entrevistas.

e Los instrumentos fueron aplicados en un tiempo no mayor de 20
minutos, cuyas respuestas fueron marcadas de manera personal y
directa.

Procesamiento y analisis de datos

Los datos fueron procesados en el paquete SPSS/info/software version

18.0, se presentaron los datos simples y de doble entrada, para luego

elaborar sus respectivos graficos. Para establecer la relacion entre las

variables de estudio se utilizo la prueba de independencia de criterios Chi

cuadrado con el 95% de confiabilidad significancia de p<0.05.
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4.6. Matriz de Consistencia

Enunciado | Objetivo Objetivo Especifico Variable Hipotesis Metodologia
General
¢Cual es la Determinar | v \salorar el estilo de vida del Estilo de  |H,: No existe relacion Tipo:
relacion entre la relacion adulto mayor del A.H Ramiro | vida estadistica significativa entre Cuantitativo
estilo de viday | entre estilo| Priale_Chimbote,2022. (variable oy estilo de vida y factores | Disefio: No
factores de vida vy v’ Identificar los factores independien i <qcioculturales del adulto experimental,
biosociocultural | factores bliosocioculturales: Edad, sexo, | o)y mayor del AH. Ramiro | correlacional de
. ) Grado de
es del adulto biosociocult Factores priale_Chimbote, 2022 corte transversal.
instruccion, religion, estado civil, - ’ '
mayor del AH | urales  del ocupacion e ingreso Biosociocul Ha1: Existe relacion estadistica Tecnica:
Ramiro adulto econémico del adulto mayor del | tural es o . - Entrevista
significativa entre el estilo de
priale_Chimbot | mayor del A.H Ramiro (variable _ - Observacion
_ _ vida y factores
e,2022. A.H Ramiro priale_Chimbote,2022. dependiente | . Universo:
biosocioculturales del adulto  bopiacién es de 459
priale_Chim v’ Establecer la relacion entre el ) _
_ _ mayor del AH. Ramiro | qiitos mayores.
bote,2022. estilo de vida y factores

biosocioculturales del adulto
mayor del A.H. Ramiro

priale_Chimbote,2022.

priale_Chimbote,2022.

Muestra:

216 adultos mayores.
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4.7. Principios Eticos

La ética es aquella ciencia que estudia la moral y la conducta humana. La
investigacion estuvo sujeta a normas éticas que sirvieron para promover
el respeto a todos los seres humanos y para proteger su salud y sus
derechos individuales (34).
Cadigo de ética de la universidad.

Proteccidn a las personas: En la investigacion los adultos mayores del
asentamiento humano Ramiro Priale fueron el fin y no el medio, por ello
es que siempre se respetd la dignidad humana, la identidad, la diversidad,
la confidencialidad y la privacidad, haciendo que las personas participen
voluntariamente y dispongan de informacion adecuada, sino también
involucra el pleno respeto de sus derechos fundamentales, en particular,
si se encuentran en situacion de vulnerabilidad. (35).

Libre participacion y derecho a estar informado: Esta investigacion
los adultos mayores del asentamiento humano Ramiro Priale siempre
fueron informados sobre los propdsitos y finalidades de la investigacion
que se desarrolld, o en la que participaron; asi como tuvieron la libertad
de participar en ella, por voluntad propia.

(36).

Beneficencia o no maleficencia: Todos los adultos mayores del
asentamiento humano Ramiro Priale fueron certificados para buscar el
bienestar del adulto en la que participaron en este estudio, no hubo
ninguna situacion en las cual se les pudiera causar algun dafio o afectar

su bienestar, ya que solo se realizaron entrevistas directas en el recojo de
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la informacion y maximizar los beneficios.

(37).

Justicia: El investigador debera ejercer un juicio razonable con los
adultos mayores del asentamiento humano Ramiro Priale, ponderable y
tomar las precauciones necesarias para asegurar que sus sesgos, y las
limitaciones de sus capacidades y conocimiento, no den lugar o toleren
practicas injustas. Se cumplird la justicia porque siempre se tendra el
respeto y honestidad hacia la persona que se encueste.

Integridad cientifica: La integridad debera regir a sus actividades de
ensefianza y a su ejercicio profesional. La integridad del investigador
resultara especialmente relevante cuando, en funciéon de las normas
deontoldgicas de su profesion, se evaluara y declaran dafios, riesgos y
beneficios potenciales que puedan afectar a quienes participaran en una
investigacion. Se cumplird la ética mediante la profunda investigacion

para obtener mejores resultados (38).
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V.

RESULTADOS

5.1. Resultados
A continuacion, se presentan los resultados de la variable 1, Estilos de vida
aplicado a los adultos mayores del A.H. Ramiro Priale_Chimbote,2022 los
cuales se visualizan mediante una tabla a continuacion.

TABLA 1 Estilo de vida en adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

Estilo de vida Frecuencia Porcentaje
Saludable 68 31,5
No saludable 148 68,5
Total 216 100,0

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado
por: Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

GRAFICO 1 Estilo de vida en adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

Saludable
31%

No saludable
69%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado
por: Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.
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TABLA 2 Factores Biosocioculturales en adultos mayores del A.H
Ramiro Priale_Chimbote 2022.

Sexo n %
Masculino 97 44,9
Femenino 119 55,1
Total 216 100,0
Edad N %
60 a mas afios 216 100,0
Total 216 100,0
Grado de instruccién n %
Analfabeto (a) 1 0,5
Primaria 174 80,6
Secundaria 36 16,7
Superior 5 2,3
Total 216 100,0
Religién n %
Catdlico (a) 125 57,9
Evangelico (a) 48 22,2
Otra religion 43 19,9
Total 216 100,0
Estado civil n %
Soltero (a) 37 17,1
Casado (a) 89 41,2
Viudo (a) 68 31,5
Conviviente 16 7.4
Separado 6 2,8
Total 216 100,0
Ocupacién n %
Obrero (a) 67 31,0
Empleado (a) 58 26,9
Ama de casa 75 34,7
Estudiante 16 7.4
Total 216 100,0
Ingreso econémico N %
Menos de 400 soles 55 25,5
De 400 a 650 soles 48 22,2
De 650 a 850 soles 36 16,7
De 850 a 1100 soles 68 31,5
Mayor a 1100 soles 9 4,2
Total 216 100,0

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote
2022.
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GRAFICO 2 Sexo de los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

Masculino
45%

Femenino
55%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote
2022.
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GRAFICO 3 Edad de los adultos mayores del A.H Ramiro

Priale_Chimbote 2022.

20 - 89 afios
0%

60 a mas
100%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote
2022.

GRAFICO 4 Grado de instruccion de los adultos mayores del A.H
Ramiro Priale_Chimbote 2022.

Superior Analfabeto

0, 0,
Secundaria 3% \ 0%

17%

Primaria
80%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote
2022.
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GRAFICO 5 Religion de los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

Otros

Catolico
Evangelico 58%

22%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote
2022.

GRAFICO 6 Estad civil de los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

Separado
3% Soltero

17%

Conviviente
7%

Viudo

33%
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41%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Apicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote
2022.
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GRAFICO 7 Ocupacion de los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

Estudiante
7%

Obrero
31%

Empleado
27%

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado
por: Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.

GRAFICO 8 Ingreso econémico de los adultos mayores del A.H Ramiro
Priale_Chimbote 2022.
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por:
Diaz, R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote

2022.
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TABLA 3 Estilos de vida y los factores biosocioculturales de los adultos

mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.

biosocioculturales  No saludable Saludable Chi / Sig.
Sexo N % n % n %
Masculino 97 44,9 0 0.0 97 44,9 13.13 /
Femenino 104 481 15 69 119 551 UU0UEXStk
relaciéon
Total 201 931 15 69 216 100,0 entre  las
variables
Edad N % n % n 9% Nose puede
60 a mas afnos 201 931 15 69 216 1000 hallar la
relacion,
porque la
Total 201 93,1 15 6,9 216 100,0 cdad es una
constante
Grado de N % n % n %
Instruccion 104.24 /
Analfabeto (a :

alfat (@ 1 0,5 0 0,0 1 05 00 Exicte
Prlmarla_ 174 80,6 0 0,0 174 80,6 elacion
Secundaria 26 12,0 10 4.6 36 16,7 entre las
Superior 0 00 5 23 5 23 Vvariables

Total 201 93,1 15 6,9 216 100,0
Religién 0 ) )

g N /o n /o N % 64857000
Catolico (a) 125 57,9 0 0,0 125 579 Eyiste
Evangelico (a) 48 2272 0 0,0 48 22,2 relacion
Otra religion 28 130 15 69 43 199 entre las

Total 201 931 15 69 216 1000 /Ariables
Estado civil N % n % n %
Soltero (a
o (@) 37 17,1 0 0,0 37 171 10507 /
asa 0 (a) 89 412 0 00 89 412 (0p Existe
Viudo (a) 68 31,5 0 0,0 68 31,5 relacion
Conviviente 7 3,2 9 472 16 74 entre las
Separado 0 0.0 6 28 6 28 variables

Total 201 93,1 15 6,9 216 100,0

Continua...
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Ocupacion n % n % n % /
Obrero (a) 16 7.4 0 0,0 16 74 850'34
Empleado (a) 58 26,9 0 0,0 58 26,9 Existe
Ama de casa 75 34,7 0 0,0 75 34,7 relacion
Estudiante 52 24,1 15 6.9 67 31,0 °ntre las
variables
Total 201 93,1 15 6,9 216 100,0
Ingrgso_ n % n % n %
econémico
Menos de 400
soles 55 25,5 0 0,0 55 25,5 13134 |
De 400 a 650 soles 48 22,2 0 0,0 48 222 0.0_0
De 650 a 850 soles 36 16,7 0 00 36 167 XSt
De 850 a 1100 relacion
| 62 287 6 28 68 315 entre las
IS\(/I) €s 1100 variables
ayor a 0 00 9 42 9 42
soles
Total 201 93,1 15 6,9 216 100,0

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.

GRAFICO 9 Relacion entre sexo y estilo de vida de los adultos mayores del A.H
Ramiro Priale_Chimbote 2022
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40
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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GRAFICO 10 Relacion entre edad y estilo de vida de los adultos mayores del
A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022

Estilo de
vida

E Mo saludable
M Saludable

Recuento

60 amas afios

Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.

GRAFICO 11 Relacién entre grado de instruccion y estilo de vida de los adultos
mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022

Estilo de
vida
Eno saludable

M Saludable

Recuento
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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GRAFICO 12 Relacién entre religion y estilo de vida de los adultos mayores del
A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.

GRAFICO 13 Relacion entre estado civil y estilo de vida de los adultos mayores
del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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GRAFICO 14 Relacién entre ocupacion y estilo de vida de los adultos mayores
del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.

GRAFICO 15 Relacién entre ingreso econémico y estilo de vida de los adultos
mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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Fuente: Escala de estilo de vida elaborada por Walker E, Sechrist K y Pender. Modificado por: Diaz,
R; Reyna E; Delgado R. Aplicado a los adultos mayores del A.H Ramiro Priale_Chimbote 2022.
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5.2.

Andlisis de resultados

De la investigacion realizada se obtuvieron los siguientes resultados los
cuales seran detallados a continuacion en torno al estilo de vida de la persona
adulta mayor del A.H. Ramiro Priale, Chimbote 2022.

En la tabla 1, entre los 216 adultos mayores encuestados predomina el
estilo de vida no saludable representando el 68,5% de la muestra frente al
31,5% el cual posee un estilo de vida saludable.

Un estudio similar de Araujo A. y Juarez J. (39) donde se evidencian
que en el factor edad el 61.5% presentan un estilo de vida no saludable y un
38.4% un estilo de vida saludable; en el factor sexo el 55.7% presentan un
estilo de vida no saludable y un 44.2% un estilo de vida saludable. Asi
mismo se asemeja con el estudio de Ordiano C, (40). En la que concluye que
el 91% tienen un estilo de vida no saludable y el 9% tienen un estilo de vida
saludable.

Difiere con Revilla F, (41). Concluye que el 21% no tienen un estilo de
vida saludable y el 79% tienen un estilo de vida saludable.

Una aproximacion conceptual al constructo estilo de vida; se constata
que el estilo de vida, bajo un enfoque socioeducativo, no se limita a una
conducta exterior, el estilo de vida lleva implicitamente una forma de
conocer, de aprender, de aduefiarse del conocimiento y, en ultimo término,
de la realidad aparente. Se parte del concepto holistico de salud, que
contempla al individuo en su totalidad y en su entorno global, acentuando
tanto la dimension fisica, como la psicologica y espiritual. Estas

dimensiones no deben percibirse aisladamente, un desequilibrio psicologico
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(como el estrés) al deprimir el sistema inmunoldgico, incrementa el riesgo
de infeccidn; sin embargo, el estado de bienestar aumenta la resistencia a la
enfermedad en esta visidn ecosistémica (42).

A causa de la diversidad de disciplinas que utilizaron el término estilo
de vida, existen innumerables definiciones y aplicaciones del mismo. En el
caso de la disciplina de la salud, como se comentd mas arriba, la oficina
regional de la OMS para Europa, introdujo una definicién que constituye la
base de los estudios sobre estilos de vida saludables, porque a pesar de ser
criticada por amplia, ambigua y poco operativa, tiene el reconocimiento de
los expertos por introducir los principales factores que influyen en los estilos
de vida (43,44).

Ante lo mencionado se evidencia que la mayoria de los adultos del
Asentamiento Humano Ramiro Priale, la mayoria presentan no un estilo de
vida saludable, esto se debe a multiples razones como por ejemplo la edad,
el sedentarismo y mucho mas lo cual indagaremos a continuacion.

En esta investigacion el estilo de vida se compone de seis dimensiones:
alimentacidn, actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo interpersonal,
autorrealizacion y responsabilidad en salud los cuales van a ayudar a
entender con mayor facilidad en salud implica un sentido activo de
responsabilidad por el propio bienestar. Esto incluye prestar atencion a su
propia salud, la educacion de uno mismo acerca de la salud y el ejercicio de

informarse y buscar ayuda profesional.
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Tenemos un gran porcentaje que nos menciona que los pobladores
adultos mayores del Asentamiento Humano Ramiro Priale que no llevan una
buena responsabilidad esto nos quiere decir que no son precavidos en cuanto
a su salud ponen en segundo lugar su bienestar, podemos observar que
tienen en cuenta las consecuencias aun asi no toman consciencia de ello.

La actividad fisica se refiere a cualquier movimiento corporal que se
produzca por la contraccion de los musculos esqueléticos y que produzca
aumentos sustanciales en el consumo de energia del cuerpo con respecto a
estar en reposo.

Ejemplos habituales de actividad fisica son desplazarnos, aplaudir,
hacer la compra, subir las escaleras, tareas domésticas como fregar, limpiar
cristales o picar ajo y un largo etc. Algunas actividades requieren mayor
gasto energético que otras. No es lo mismo teclear en una oficina que cargar
sacos en la obra. Aun asi, no hay que confundir ninguna de estas con el
ejercicio fisico propiamente dicho.

El ejercicio fisico es un tipo de actividad fisica planeado y estructurado.
Consiste en repetir determinados movimientos con el objetivo de mejorar o
mantener alguno de los componentes de la aptitud fisica (45).

En este caso méas de la mitad de la poblacion no realizan actividades
fisicas, manifestando que tienen dolores musculares que suelen aquejalos,
también algunos llegan cansados de su trabajo el otro pequefio porcentaje si
realiza actividad fisica, como caminar en los parques por las noches, correr
en las mafanas y nos manifiestan que tienen esa facilidad porque la zona es

muy tranquila y tienen parques limpios, aunque no con areas verdes.
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Nutricion es consumir una dieta saludable y balanceada para que su
cuerpo obtenga los nutrientes que necesita. Los nutrientes son sustancias en
los alimentos que nuestros cuerpos necesitan para poder funcionar y crecer.
Estos incluyen proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas, minerales y el
agua.

La buena nutricion es importante, sin importar su edad. Le entrega
energia y puede ayudar a controlar su peso. También puede ayudar a
prevenir enfermedades, como osteoporosis, hipertensién arterial,
enfermedades del corazon, diabetes tipo 2 y algunos tipos de cancer. Pero a
medida que envejece, su cuerpo y su vida cotidiana cambian, lo mismo lo
que usted necesita para mantener su salud. Por ejemplo, puede necesitar
menos calorias, pero de todas formas requiere suficientes nutrientes algunos
adultos mayores necesitan mas proteinas.

En esta etapa de la vida de los adultos mayores deben tener mas cuidado
en cuanto a sales azucares etc. Ya que ellos estan propensos a muchas
enfermedades, en esta poblacion mas de la mitad lleva un estilo de vida
saludable ellos manifiestan tener una buena higiene ante los alimentos, los
preparan con cuidado y limpieza, comen a sus horas y comidas saludables.

En cuanto al otro porcentaje manifiestan que no comen a sus horas y por
falta de tiempo a veces se comen lo que puedan encontrar en la tienda,
comida hipercaloricos en su mayoria, también por el hecho de estar en una
zona donde hay muchos puestos de comida nocturna dicen que les parece

mas rapido y facil salir a comer que prepararse un lonche saludable.
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En cuanto a estrés es dificil evitarlo en estos dias con tantas demandas
de tiempo y atencion que compiten entre si. Pero con buenas habilidades
para manejar el estres, puedes lidiar con el estrés de una manera saludable.

Uno de los primeros pasos hacia un buen manejo del estrés es entender
como reaccionas ante el estrés y hacer cambios si es necesario. Echa un
vistazo honesto a cdmo reaccionas ante el estrés y luego adopta o modifica
las técnicas de control del estrés para asegurarte de que el estrés en tu vida
no conduzca a problemas de salud.

Las habilidades para manejar el estrés a menudo no son naturales. Sin
embargo, puedes aprender nuevas habilidades de manejo del estrés o
modificar tus habilidades existentes de manejo del estrés para ayudar a
sobrellevar mejor la situacion.

Podemos observar también que muchos no acuden al hospital solo si es
grave, manifestando que suelen demorar con sus citas y prefieren auto
medicarse eso nos hace dar cuenta que tal vez nos falte implementar
facilidades de acceso y atencion inmediata para nuestros adultos mayores
como también podemos informarles sobre los medios de atencion modernos
en nuestra actualidad como son las teleconsultas.

De lo analizado podriamos decir que los porcentajes estan divididos en
cuanto a llevar una salud adecuada y no adecuada, esto podria decir que
parte de los adultos de la investigacion son conscientes de llevar una vida
saludable y adecuada en cuando al otro porcentaje no lo hace muchos
manifestando por falta de tiempo. Pude observar también que un gran factor

de riesgo es que llevaban una vida sedentaria muchos de los adultos
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mayores, siendo esto perjudicial para su salud, también muchos de ellos no
estaban correctamente aseados en cuanto fisicamente y en entorno que es su
casa.

Se debe solicitar al personal de enfermeria a fomentar la actividad fisica
mediante campafias con sesiones dinamicas para cada edad, fomentando asi
la vida saludable y la actividad fisica. Esto seria de gran ayuda sobre todo
para los adultos mayores quienes llevan vidas sedentarias y concientizar

para ayudarlos a prevenir enfermedades.

Tabla 2

100% (216) de los adultos mayores del Asentamiento Humano Ramiro
Priale_Chimbote,2022. El 55,1% son femeninos en cuanto a edad el 100,0%
comprenden una edad de 60 a mas afios, en grado de instruccion
encontramos que el 80,6% son de grado primaria, el 57,9% profesa la
religion catdlica. Su estado civil el 41,2% son casados. El 34,7% tienen
como ocupacion ama de casa. 31,5% de ellos tienen un ingreso econémico
de 850 a 1100 nuevos soles.

Asi mismo los resultados de esta investigacion tienen similitud con el
estudio de Carranza J, Rodriguez Y. (46). Donde se observa que el mayor
porcentaje de personas adultas mayores en un 53,7% son del sexo femenino.
Con respecto a los factores culturales, el 24,4% de las personas adultas tiene
primaria completa y un 84,7% son catolicos. Referente a los factores
sociales, el 73,1% es casado; el 52,9% son amas de casa y un 48,3% tiene
un ingreso econdomico de 600 a 1000 nuevos soles.

Difiere con los estudios de Vergara F, (47) en la cual concluye que el 55%
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son de sexo femenino, 53,6% comprenden una edad entre 20 a 40 afios,
40,7%, 89% tienen un ingreso menor de 750 soles y el 61,2% realizan
trabajos eventuales.

Considerando que el género es el conjunto de ideas sobre la diferencia
sexual que atribuye caracteristicas femeninas y masculinas a cada sexo, a
sus actividades y conductas, y a las esferas de la vida; mientras que el sexo
se refiere a las diferencias biologicas y naturales que las personas tenemos
al nacer (48).

Cuando se aplico la encuesta se observé que mas de la mitad son de
sexo femenino considerando que muchas de ellas son amas de casas, madres
de familia y/o convivientes que en el momento de la encuesta se encontraban
en casa, por lo manifestado podemos deducir que muchas de ellas no
trabajan y solo se dedican a sus hogares, familias e hijos ya que no
encuentran trabajo, no terminaron sus estudios por embarazos a temprana
edad y también por su economia, también es por decision propia de quedarse
cuidando a sus menores. En el Per( tenemos un gran porcentaje de madres
solteras amas de casa, aun asi, vemos que existen mujeres emprendedoras
que a pesar de las circunstancias salieron adelante y pueden trabajar y cuidar
a sus hijos.

En cuanto a edad esta dicho que todos los seres vivos envejecen, todos
siguen un proceso por el que se nace, se crece, se madura, se envejece y se
muere. En este sentido, el universo es igualitario, pero no equitativo. En la
naturaleza encontramos unas vidas que no alcanzan las 24 horas, en el caso

de algunos protozoos unicelulares, y otras que llegan a los 129 afios (49).
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Asi mismo se puede observar que se encuentran entre 60 a mas afios, en
esta edad por sus caracteristicas en cuanto a madures hace de sus respuestas
sean veridicas. Los adultos mayores ya cumplen con obligaciones mas
estrictas por ejemplo muchos de ellas laboran como amas de casa, como
también los hombres son padres de familia los cuales tienen doble
obligaciones y responsabilidades en su gran mayoria también manifiestan
hacerse cargo de sus nietos. El otro porcentaje se encuentra laborando
alguno de ellos estudian y esto nos hace ver que la edad nunca sera
impedimento, pero fueron pocos casos. En cuanto a su desarrollo bioldgico
y psicolégico todos cumplieron algunas etapas como la de maduracién
fisica, en cuanto a madures todos se encuentran aptos para tomar decisiones
en cuanto a su futuro o vida diaria.

El término de la edad es el tiempo de transcurrido desde dia de nacido.
OMS define la adolescencia como el periodo de crecimiento, desarrollo
humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta trata
de una de las etapas de transicion mas importantes en la vida del ser
humano (49).

Podemos observar que el presente estudio difiere con Cdrdova G, (50)
donde el grado de instruccion es primaria (56.9%) con estado civil de casado
(@) y conviviente (34.45%).

Se considera que la nocidon de “nivel” estd relacionada en términos
generales con la gradacion de las experiencias de aprendizaje y con las
competencias que el contenido de un programa educativo exige de los

participantes para que éstos puedan adquirir los conocimientos, destrezas y
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capacidades que el programa se propone impartir. En términos generales, el
nivel se refiere al grado de complejidad del contenido del programa. Esto
no significa que los niveles de educacidn constituyen una escalera en la que
el acceso de los posibles participantes a cada uno de los niveles depende
necesariamente de la aprobacion del nivel anterior. Tampoco excluye la
posibilidad de que algunos participantes en un determinado nivel puedan
haber cursado antes un nivel superior (51).

Respecto al grado de instruccion se sabe que es parte fundamental del
desarrollo de vida para todo ser humano en cuanto a su nivel de
conocimiento, menos de la mitad curso solo el grado de primaria en estos
casos manifiestan no terminar sus estudios debido que se centraban mas en
trabajar y dejaban de lado los estudios, ellos tienen conocimientos basicos
lo cual se les hizo dificil pero no imposible de comprender. En cuanto a este
pequefio porcentaje también resaltamos que por su grado de instruccion
incompleto nos refieren que les es muy dificil conseguir un trabajo estable,
ya que tenemos por conocimiento que muchos de los empleos tienen como
requisito tener la secundaria completa, estas personas nos refieren que se
dedican al trabajo informal es por ello también que no les alcanza el dinero
para terminar sus estudios.

Se entiende como Ocupacion aquella faceta del empefio humano, que
le permiten cumplir con las demandas sociales de su comunidad de
pertenencia, asi como al quehacer a través del cual el ser humano se
distingue y expresa, revelando al agente del acto, y que se constituye en una

forma de dar sentido a la existencia, construyendo y creando su identidad
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personal, cultural y social (52).

Podemos observar que menos de la mitad son ama de casa, la
ocupacion forma parte fundamental de la vida, como sabemos todas nuestras
necesidades se basan en dinero para satisfacerlas, por ejemplo, al tener una
casa todos nosotros pagamos servicios basicos, para comer todos
necesitamos dinero para cumplir con nuestra canasta basica asi mismo para
vestirnos para nuestra educacion etc. Es por ello que es parte fundamental
del desarrollo humano, en esta investigacion menos de la mitad tienen un
trabajo eventual los cual puede ser muy mortificante para ellos ya que no
cuentan con algo seguro y estan en la obligacion de siempre guardar dinero
para cuando termine su tiempo de trabajo.

Esto puede llevar a complicaciones en cuanto a la persona y su hogar
ya que estan con la incertidumbre de que llegara el dia que estén
desempleados, también se reducen los gastos si es una familia grande.

Podemos observar también que se asemeja a los resultados de Valentin
E, (53). En la que concluye que el 75,3% (113) su religion es catolico(a).

Lo que entendemos por religion tiene mucho que ver con el
“nosotros”, con la identidad, que se ensefia y se construye socialmente. Y
tendemos a definir la religion segin las pautas que nos marca nuestra
cultura, la que aprendimos y en la que vivimos, por muy globalizado y
abierto que sea el contexto en el que nos movamos. En este punto se plantea
el primer gran problema si lo que intentamos es avanzar mas alla de la jaula
que conforman nuestras certidumbres y preconceptos. Si queremos lanzar

una mirada comprensiva hacia un universo como es el de las religiones,
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marcado por la diversidad, tanto en el pasado como en el presente,
necesitamos abrirnos a la diferencia, a la posibilidad de que otras culturas
entiendan o hayan entendido de un modo diferente aspectos fundamentales
de lo que denominamos como religioso (54).

En el presente estudio se obtuvo como resultado que mas de la mitad
son catolicos, muchos manifestaron no seguir otras religiones porque creian
ser innecesarias e extremistas, cada uno tuvo opiniones diferentes, pero se
Ilegd a la conclusion de que si ellos formaban parte de esa religidn era por
influencia de su familia y entorno, todos manifestaron creer en Dios y poner
como prioridad su fe ante él.

En cuanto a estado civil es la situacién en la que se encuentra una
persona  segun  suscircunstanciasy lalegislacibny a la que
el ordenamiento concede  ciertos efectos juridicos.  Existen  distintos
criterios para clasificar los estados civiles: por el matrimonio, el estado de
soltero, casado, viudo o divorciado; por la filiacion, el de hijo o padre; por
la nacionalidad, espafiol, extranjero o apétrida; por la edad, mayor o menor
de edad; por lacapacidad, capaz o incapacitado, y también, segin
la vecindad civil, la del territorio correspondiente (55).

Podemos observar que tenemos casi la mitad de porcentajes a personas
casadas debido a que nuestra poblacion fueron adultos mayores los cuales
muchos de ellos ya tienen su vida familiar realizada, también podemos
observar que muchos de ellos son viudos, dado que a estas edades se
presentan diferentes enfermedades.

Asi mismo observamos que mas de la mitad cuentan con un ingreso
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econdémico de 850 a 1100, siendo este el sueldo basico. Nos manifiestan que
por llevar trabajos eventuales no llevan un sueldo fijo e incluso un pequefio
porcentaje recibe menos de 650 soles en sus trabajos eventuales la mayoria
de ellos informales como vender ropa en la calle o comida.

Los ingresos econdmicos son todas las ganancias que ingresan al
presupuesto familiar, estos ingresos salen de los servicios prestados a una
entidad ya sea publica o privada, individual, etc. Estos ingresos van a
determinar la calidad de vida que va a tener la familia. El ingreso econémico
son indicadores importantes en la vida de una persona para poder satisfacer
sus necesidades y tener una mejor calidad de vida en la sociedad, asi mismo
el tener un ingreso economico menor de 750 soles es insuficiente para cubrir
canasta basica familiar y el grado de instruccion asegura el desarrollo
integral y capacita al individuo para el trabajo, incentivando su participacion
activa en el proceso; asimismo, promueve la responsabilidad en el cuidado
de su salud.

De lo analizado podemos decir que este sistema de salud es de suma
importancia y un plan esencial y eficiente para nuestros pobladores en
general, pero considerando a nuestros adultos mayores son a esta edad que
sacan provecho en el buen sentido de la palabra, ya que ellos por sus edades
y condicion requieren de sus servicios en el seguro integral de salud, siendo
ellos parte de nuestra poblacion vulnerable. También tenemos a nuestros
adultos maduros como bien sabemos nadie esta librado de alguna
enfermedad mas si nuestra alimentacion no es la adecuada como

manifestaron en nuestro estudio.
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Tabla 3
En la siguiente tabla podremos observar relacion entre las

variables de estudio donde se utilizé la prueba de independencia de
criterios Chi cuadrado con el 95% de confiabilidad significancia de
p<0.05.

Nos muestra que todos los datos tienen relacion por lo que se
rechaza la hipdtesis nula Ho y se acepta la hipotesis de investigacion Hi
concluyéndose que, si existe una correlacion positiva y significativa entre
el estilo de vida y los factores biosocioculturales del adulto mayores del
A.H. Ramiro Priale_Chimbote,2022.

El presente resultado se asemeja al estudio de Gallegos A. (56)
donde nos indica que si existe relacion estadisticamente significativa entre
los factores biosocioculturales: Edad, sexo, grado de instruccion, ingreso
econdmico, religidn, ocupacién, estado civil y el estilo de vida. Asi mismo
difiere con el estudio de Llontop M. (57) donde nos indica que no existe
relacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y la edad,
sexo, religion, grado de instruccion, ocupacion, estado civil e ingreso
economico.

Podemos decir que en el factor sexo se encuentra relacién con el
estilo de vida ya que son muchas las mujeres que descuidan su salud fisica
tanto como mental para cuidar a otro ser y dado a la edad en que se
encuentra nuestra poblacion encuestada son mas los males que puedan
afectar a la persona.

El grado de instruccidn es otro factor que encontramos relacion con

estilo de vida, dado que al ser personas que terminaron solo primaria y
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hablando del &mbito laboral se les pudo hacer dificil todo este tiempo en
conseguir trabajos estables, casi la mitad fueron obreros o durante su
adolescencia trabajaron en cosas que implicasen mucho el riesgo del
bienestar fisico, dado esto al dia de hoy se les presentan enfermedades que
aquejan su buen estado fisico.

Observamos también que el estado civil es un factor relacionado,
aqui podemos decir que en cuanto al estilo de vida afectado podria ser
dentro del ambito emocional y psiquico. Algunos de ellos son adultos que
perdieron a su compafiero de vida surgiendo asi una tristeza dentro de ellos
que puede afectar su entorno con tales actitudes.

A continuacién, su ocupacion y ganancia mensual, muchas de ellas
son amas de casa entre otros varones obreros dentro de ellos tienen
familias grandes con mas de 3 hijos y nietos los cual hace que el gasto sea
mayor Yy teniendo estos trabajos la remuneracion no es suficiente para
cubrir una canasta familias basica, por ello su alimentacién no sera la
adecuada y a consecuencia llegara la mal nutricion que también podra
desencadenar ciertas enfermedades.

En este caso debemos prestarle mucha atencion a nuestro entorno y como
lo manejamos, podemos comenzar por mejorar nuestras actitudes y habitos
del dia a dia para asi cambiar nuestro entorno por uno mejor. También
podemos ofrecer talleres con la ayuda del profesional de psicologia con el
fin de dar soluciones y cambios, las charlas podran ser acompafadas
tambien del personal de enfermeria dando un aporte en cuanto a temas de

alimentacion y prevencién de enfermedades.
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VI.

CONCLUSIONES

e Podemos observar que mas de la mitad de la poblacion de estudio llevan

un estilo de vida no saludable y el otro porcentaje restante si lleva un
estilo de vida saludable. En su mayoria no llevan una alimentacion
saludable ni realizan ejercicios, tienen poco manejo y conocimiento del
estrés. Son conscientes del apoyo interpersonal como también su
autorrealizacion y muchos de ellos no tienen responsabilidad en salud.
Dentro de los factores sociodemograficos del adulto en el Asentamiento
Humano Ramiro Priale, en su mayoria son de sexo femenino. Méas de
la mitad tienen un grado de instruccion de primaria, la mayoria profesan
la religion catdlica, todos son adultos mayores de 60 a mas afios, entre
casados y viudos, menos de la mitad tienen un ingreso econémico de
850 a 1100 soles y tienen como ocupacidn entre amas de casa Yy obreros.
Al realizar la prueba de Chi cuadrado en relacion a estilos de vida y
factores biosocioculturales podemos decir que si existe relacion en
todas nuestras variables excepto en edad ya que es una constante.

El presente estudio genera un aporte positivo ante la poblacion en
general ya que contiene informacion cientifica y valiosa para la
promocion y prevencion de ciertos factores biosocioculturales dentro

de nuestro estilo de vida.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

e Como primordial fomentar la actividad fisica recreando actividades de
campafas para motivar y concientizar a la poblacion sobre lo importante y
vital que es la actividad fisica.

e Motivar y fomentar a los dirigentes para la educacion a la poblacién de
Ramiro Priale para que puedan tomar acciones adecuadas en su estilo de
vida, para asi prevenir distintas enfermedades mediante distintos anuncios o
campanas.

e Para el dirigente y sus vocales motivarlos a organizar un plan de trabajo
donde incluya fomentar el cuidado personal, la actividad fisica.

e Pensando en las personas que no cuentan con apoyo afectivo o emocional,
podria el personal de salud realizar campafias de relajacion y o manejo de

emociones como personal de salud.
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AnNexos:
ANEXO 1

CRONOGRAMA DEACTIVIDADES

Ano 2022 — Afo
N° | Actividades 2022 2022 — 2022
Semestre |l Semestre | Semestre Il Semestre
|
Julio Agosto Setiembre Octubre

1123|412 [3|4|1|2|3]4]1]2]|3

1 | Elaboracion del
Proyecto

X | x| X

2 | Revisién del proyecto
por el X
jurado de investigacion

3 | Aprobacion del proyecto
por el Juradode X
Investigacion

4 | Exposicion del proyecto
al Jurado de X
Investigacién

5 | Mejora del marco
tedrico

6 | Redaccion de la revision
de la literatura.

7 | Elaboracion del
consentimiento X
informado (*)

8 | Ejecucion de la
metodologia

9 | Resultados de la
investigacién

10| Conclusiones 'y
recomendaciones

11| Redaccion del pre
informe de X [ X | xX|X
Investigacion.

12| Reaccioén del informe
final

13| Aprobacion del
informe final por el
Jurado de
Investigacién

14| Presentacion de
ponencia en
jornadas de
investigacién

15| Redaccion de
articulo cientifico X

1. (*) sdlo en los casos que aplique
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ANEXO 2

PRESUPUESTO
(Estudiante)
Categoria Base % o Numero | Total (S/.)
Suministros (*)
e Impresiones 0.14 450 63
e Fotocopias 0.10 250 25
¢ Empastado 50 1 50
e Papel bond A-4 (500 hojas) 1 10.00
e Lapiceros 0.50 100 50
Servicios
e Uso de Turnitin 50.00 2 100.00
Sub total
Gastos de viaje
¢ Pasajes pararecolectar 7.00 10 70
informacion
Sub total
Total de presupuesto 358.00
desembolsable

Presupuesto no

desembolsable
(Universidad)

Categoria Base % 6 Numero
(S/)
Servicios
¢ Uso de Internet (Laboratorio 30.00 4 120.00
de Aprendizaje Digital -
LAD)
e Busqueda de informacién en base 35.00 2 70.00
de datos
e Soporte informético (Mddulo 40.00 4 160.00
de Investigacion del ERP
University - MOIC)
e Publicacién de articulo 50.00 1 50.00
en repositorio
institucional
Sub total 400.00
Recurso humano
e Asesoria personalizada (5 horas 63.00 4 252.00
por
semana)
Sub total 252.00
Total de presupuesto no desembolsable 652.00
Total (S/.) 1010

(*) Se pueden agregar otros suministros que se utiliza para el desarrollo del proyecto.



No.

ey ANEXO N°03

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE
CHIMBOTE FACULTAD DE CIENCIAS
DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE
ENFERMERIA ESCALA DE ESTILO DE
VIDA DEL ADULTO MAYOR
Elaborado por Walker E, Sechrist K'y

Pender N, modificado por Delgado, R;
Diaz, R; Reyna, E.

items

ALIMENTACION

Come Ud. tres veces al dia: desayuno almuerzo y comida.

Todos los dias, Ud. consume alimentos balanceados que incluyan

tanto vegetales, frutas, carne, legumbres, cereales y granos.
Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia
Incluye entre comidas el consumo de frutas.

Escoge comidas que no contengan ingredientes artificiales o

quimicos para conservar la comida.

Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas, enlatadas o

conservas para identificar los ingredientes.

ACTIVIDAD Y EJERCICIO

CRITERIOS
N | V|F
N | V|F
N | V| F
N | V| F
N | V| F
N V| F




10

11

12

13

14

15

16

17

Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres veces a la

Semana.

Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el movimiento de

todo su cuerpo.

MANEJO DEL ESTRES

Usted identifica las situaciones que le causan tension o

preocupacioén en su vida.
Expresa sus sentimientos de tension o preocupacion.

Ud. plantea alternativas de solucion frente a la tension o

preocupacion.

Realiza alguna de las siguientes actividades de relajacion tales
como: tomar siesta, pensar en cosas agradables, pasear, ejercicios de
respiracion.

APOYO INTERPERSONAL

Se relaciona con los demas.

Mantiene buenas relaciones interpersonales con los demas.
Comenta sus deseos e inquietudes con las demas personas.

Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyo de los demas.
AUTORREALIZACION

Se encuentra satisfecho con lo que ha realizado durante su vida.




18

19

20

21

22

23

24

25

Se encuentra satisfecho con las actividades que actualmente realiza.

Realiza actividades que fomenten su desarrollo personal.

RESPONSABILIDAD EN SALUD

Acude por lo menos una vez al afio a un establecimiento de salud

para una revision médica.
Cuando presenta una molestia acude al establecimiento de salud.
Toma medicamentos solo prescritos por el médico.

Toma en cuenta las recomendaciones que le brinda el personal de

salud.

Participa en actividades que fomentan su salud: sesiones educativas,

campafias de salud, lectura de libros de salud.

Consume sustancias nocivas.: cigarro, alcohol y/o drogas.

CRITERIOS DE CALIFICACION:

NUNCA=1 AVECES: V=2

FRECUENTEMENTE: F =3

SIEMPRE: S =4

El item 25 el criterio de calificacion el
puntaje es al contrario N=4 V=3 F=2

S=1 PUNTAJE MAXIMO: 100 puntos




ANEXO N° 04

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIASDE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CUESTIONARIO SOBRE FACTORES BIOSOCIOCULTURALES DEL
ADULTO MAYOR
Elaborado por Walker E, Sechrist K y Pender N,

modificado por Delgado, R; Diaz, R; Reyna, E,

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de la persona:

A) FACTORES BIOLOGICOS
1. Marque susexo?
a Masculino () b) Feminino ()
2. ¢Cual es su edad?
a 20-35afos b)36-59 afios  ¢) 60 a méas
A) EACTORES CULTURALES:
3. ¢Cual es su grado de instruccion?
d Analfabeto (a) b)Primaria c) Secundaria d) Superior
4, ¢;Cual es su religion?

a Catdlico(a) b) Evangélico c) Otras



B) EACTORES SOCIALES:
5. ¢Cual es su estado civil?

d Soltero b) Casado c) Viudo d) Conviviente e) Separado

6. ¢ Cudl es suocupacion?

d Obrero b) Empleado c¢) Ama de casa
d) Estudiante

e) Otros

7. ¢ Cudl es su ingreso econdémico?

a Menor de 400 nuevos soles  b) De 400 a 650 nuevos soles
c) De 650 a 850 nuevos soles d) De 850 a 1100 nuevos soles

e) Mayor de 1100 nuevos soles



ANEXO N° 05

VALIDEZ INTERNA DE LA ESCALA ESTILO DE VIDA

Para la validez de la Escala del Estilo de Vida, se aplico la formula R de

Pearson en cada uno de los items; obteniéndose:

R-Pearson
Items 1 0.35
Iltems 2 0.41
Items 3 0.44
Items 4 0.10 *)
Items 5 0.56
Items 6 0.53
Iltems 7 0.54
Items 8 0.59
Items 9 0.35
Items 10 0.37
Items 11 0.40
Items 12 0.18 *)
Items 13 0.19 *)
Items 14 0.40
Items 15 0.44
Items 16 0.29
Items 17 0.43
Items 18 0.40
Items 19 0.20
Items 20 0.57
Items 21 0.54
Items 22 0.36
Items 23 0.51
Items 24 0.60
Items 25 0.04 *)




ANEXO N° 06

CONFIABILIDAD DE LA ESCALA DEL ESTILO DE VIDA

Resumen del procesamiento de los casos

N %

Casos Validos 27 93.1
Excluidos(a) 2 6.9

Total 29 100.0

A Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0.794 25




ANEXO N°07

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE

ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:
TITULO

ESTILO DE VIDA'Y FACTORES
BIOSOCIOCULTURALES EN ADULTOS
MAYORES DEL A.H RAMIRO PRIALE

CHIMBOTE_2022

Acepto participar voluntariamente en el presente estudio,
sefialo conocer el propdsito de la Investigacion. Mi
participacion consiste en responder con veracidad y de forma
oral a las preguntas planteadas.

La investigadora 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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ANEXO 8
DECLARACION DE COMPREMISO ETICO Y NO PLAGIO

Mediante el presente documento denominado declaracién de compromiso ético y
no plagio el autor (a) del presente trabajo de investigacion titulado: Estilo de viday
estado nutricional del adulto mayor, A.H Ramito Priale Chimbote 2022, Declaro
conocer las consecuencias por la infracciébnde las normas del Reglamento de
Investigacion de la Universidad Catdlica los Angeles de Chimbote y el Reglamento
de Registro Nacional de Trabajos de Investigacion para optar grados acadéemicos y
titulos su elaboracion no hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas
parafraseadas o citas textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente sean en version
fisica o digital, sin mencionar de forma clara yexacta su origen o autor, por lo
contrario, en todos los casos se ha incorporado la cita y referencias respectivas
conforme orienta las normas Vancouver, previsto en la Universidad. En
conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se firma el presente
documento profesionales — RENATI; que exige veracidad y originalidad de todo
trabajo de investigacion, respecto a los derechos de autor y lapropiedad intelectual.
Asimismo, cumplo con precisar que éste trabajo forma partede una linea de
investigacion denominada “Determinantes de la Salud de las personas” dentro del
cual se tiene como objeto de estudio Desarrollarinvestigaciones orientadas al
cuidado de la salud de la persona, se aplicd un disefiometodolégico comun, por lo
tanto, es posible que tenga similitud en ese sentido y se explica, porque forma parte
de dicha linea. También se declara que al recolectarlos datos se tuvo acceso a
nombres, apellidos, a cada uno se les asigné un codigo para preservar su identidad
y proteger los derechos constitucionales, siendo el Unico aspecto inserto en los
instrumentos.

Finalmente se declara que: el presente trabajo es auténtico, siendo el resultado el
producto de un trabajo personal acorde con la linea de investigacion del cual se
deriva, trabajo bajo los principios de buena fe y respeto de los derechos del autor y
propiedad intelectual, de modo que al utilizar las fuentes para su elaboracion no
hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales, etc.
Tomadas de cualquier fuente sean en version fisicas o digital, sin mencionar de
forma clara y exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha
incorporado la cita y referencias respectivas conforme orienta las referencias
Vancouver, previsto en la Universidad. En conformidad del presente contenido y
como su legitimo autor se firma el presente documento:

o

INFANTES HIRASAKI NERY ANDREA
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INFANTES HIRASAKI NERY ANDREA

INFORME DE ORIGINALIDAD

10, 9. O 7o

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.uladech.edu.pe 5%

Fuente de Internet

Submitted to Universidad Catolica Los 50/
Angeles de Chimbote ’

Trabajo del estudiante

Excluir citas Activo Excluir coincidencias < 4%

Excluir bibliografia Activo



