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s S “NESTOR CACERES VELASQUEZ

RESOLUCION DECANAL N° 292-2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 08 de mayo del 2025

VISTOS:

El Expediente N° 2025-2414 en el cual solicita fecha y hora para Sustentacion de
Tesis y el Dictamen de Aprobacion, emitido por el Jurado Evaluador del trabajo de investigacion
titulado HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS
MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024

CONSIDERANDO:

Que, es necesario dar cumplimiento a la Ley 30220, al Estatuto Universitario y al
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad y de la Facultad de Ciencias de la Salud, parala
fijacion de fecha y hora para la sustentacion de tesis.

En uso de las atribuciones conferidas a la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud y, estando al informe de la Comision de Grados y Titulos de la Facultad.

SE RESUELVE:
PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacion de Tesis para optar el Titulo
Profesional de: LICENCIADO(A) EN ENFERMERIA del (la) bachiller: FARFAN CARITA NINFA

habiéndose designado por sorteo a los siguientes docentes:

*  Presidente s Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA
*  1er. Miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

2do. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
*  Asesor (a) : Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

SEGUNDO: Fijar la programacién de Sustentacion de Tesis para el:

DIA : JUEVES 15 DE MAYO DEL 2025
HORA - 15:00 HORAS
LOCAL 2 Salon de Grados de la Facultad de Ciencias de la Salud

TERCERO: Realizado la Sustentacion, el Jurado levantara el Acta en el libro
respectivo, donde indicara el resultado obtenido por el Bachiller sustentante.

CUARTO: La Direccién de la Escuela Profesional de Enfermeria la Comisién de
Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud y el jurado, quedan encargados de dar

cumplimiento a la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese y Cumplase.

DISTRIBUCION:

- Jurados (3)

- Interesado (1)

- Asesor de Tesis (1)
-Archivo FCS 2025(1)
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RESOLUCION DECANAL N° 233-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 08 de abril del 2024
VISTOS:
El Informe N° 020-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, y la copia del acta de Registro de la propuesta de Investigacion
de fecha 26 de marzo de la E.P Enfermeria, folio 000030;

CONSIDERANDO:

Que, Ia Direccién de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a la Resoluciéon N° 102-2023-CF-FCS-UANCV comunico que el Comité de Investigacion para la
evaluacion de la propuesta de Investigacion esta conformado por los siguientes docentes

*  Presidente 3 Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
* 1er. Miembro : Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE
*  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
*
Que, la Directora de la Unidad de Investigacion ha emitido la Opinion Técnica N 075

2024-UANCV-FCS-UI-Cl sobre la evaluacion de la propuesta de investigacion, emitiendo opinién favorable para que
se emita la resolucion de aprobacion de la propuesta de investigacion;

Estando opinion técnica favorable de Ia Unidad de Investigacion, en concordancia con
el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que le confiere la
Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resolucion de
Institucionalizacién 1287-92-NAR. D.L. N° 739 y el estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de Ciencias de
la Salud.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO - APROBAR, la PROPUESTA DE INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado(a) FARFAN CARITA NINFA, para optar el Titulo Profesional de LICENCIADA EN
ENFERMERIA : titulado HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS
ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024

El Proyecto de Investigacion debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de la Unidad de Investigacion con fines de obtencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales, y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de Ia Salud

ARTICULO SEGUNDO - RECONOCER, como ASESOR(A) DE LA PROPUESTA
DE INVESTIGACION al(la) Docente Ordinario(a) de la Facultad de Ciencias de la Salud, Dra. INGRID LIZ QUISPE
TICONA

ARTICULO TERCERO - DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de Ia Salud y la Directora de Ia Escuela Profesional de Enfermeria , quedan encargados
del cumplimiento de Ia presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

Veldoy

ASALUD

Distribucion: Decanato, EP: ENFERMERIA, Secretaria Académica, Archivo

H 17 oy a0 V. A p
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“NESTOR CACERES VELASQUEZ”

RESOLUCION DECANAL N°1585-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 29 de noviembre del 2024

VISTOS:

El Informe N° 150-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de |a Facultad de Ciencias de la Salud, de fecha 27 de noviembre del egresado (a) FARFAN CARITA NINFA
quien solicita la aprobacion del Informe Final Titulado: HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO
NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024
conducente para optar el titulo Profesional de: LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA

CONSIDERANDO

Que, la Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a la Resolucion N° 102-2023-CF-FCS-UANCV y con la aprobacion del informe final por los sig
miembros de jurado y asesor:

*  Presidente : Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA
* 1er. Miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

2do. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
*  Asesor (a) ; Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

Estando la opinion técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en concordancia
con el Reglamento interno de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que
le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria N* 24661 y el
estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO - APROBAR, ¢l INFORME FINAL de INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado (a) FARFAN CARITA NINFA , para optar el Titulo Profesionai de LICENCIADO
(A) EN ENFERMERIA Con la Tesis Titulado : HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO
NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024
correspondiente a la linea de investigacion SALUD PUBLICA

ARTICULO SEGUNDO - DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y secretaria académica de la facultad de ciencias de la salud . quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.
seel
FAATHD 05

Distribucion: Decanato, EP. medicina Humana secretaria Académica, Archivo
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OFICINA DE |NVEST|GAC|[jN http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCY \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

INFORME DE ORIGINALIDAD

224 19 6« 174

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

Submitted to Universidad Andina Nestor 1 40/
Caceres Velasquez 0

Trabajo del estudiante

.

repositorio.uwiener.edu.pe 1 o
0

Fuente de Internet

2]

hdl.handle.net 1 %
0

Fuente de Internet

[e2]

repositorio.uancv.edu.pe ']
Fuente de Internet %

=]

repositorio.upse.edu.ec 1
Fuente de Internet %

]

www.slideshare.net
<1 %

Fuente de Internet

~ o

Submitted to Universidad TecMilenio <1
%

Trabajo del estudiante

Submitted to Universidad Nacional Federico <'I
. %
Villarreal

Trabajo del estudiante

revcmhabana.sld.cu
<1 %

Fuente de Internet

repositorio.udh.edu.pe <1 y
0

Fuente de Internet

N
(@]

repositorio.untumbes.edu.pe <’| o
0

Fuente de Internet

—_
—_—

repositorio.uladech.edu.pe <1 o
0

Fuente de Internet

—
N

dspace.unl.edu.ec <1 %

Fuente de Internet

—_
(08)

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV \3/' | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

Metadatos Complementarios

Titulo de la tesis

HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE
LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
CABANA 2024

Datos de autor

Nombres y apellidos NINFA FARFAN CARITA

Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de

identidad 74684311

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0006-6029-9640
Datos de asesor

Nombres y apellidos INGRID LIZ QUISPE TICONA

Tipo de documento de identidad DNI

.Numero de documento de 02449475

identidad

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-7619-9592

Datos del jurado

Presidente del jurado

Nombres y apellidos MARYLUZ CRUZ COLCA
Tipo de documento DNI
Numero de documento de
identidad e gl
Miembro del jurado 1
Nombres y apellidos MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
Tipo de documento DNI
Numero de documento de
identidad yERIae
Miembro del jurado 2
Nombres y apellidos SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
Tipo de documento DNI
Numero de documento de
identidad it

OFICINA DE |NVEST|GAC|[jN http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




TESIS UANCV

VICERRECTORADO DE
INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

Datos de investigacion

Linea de investigacion

Salud Publica - P 07

Grupo de investigacion

No aplica.

Agencia de financiamiento

Sin financiamiento

Ubicacion geografica de la
investigacion

Direccion: Centro de Salud Cabana

Pais: Peru
Departamento: Puno
Provincia: San Roman
Distrito: Cabana

Longitud oeste: -16.394023665338302,

Latitud sur: -71.57301118906551

i ‘i ) W %

https://goo.su/JdzLH

Afo o rango de afos en que se
realizd la investigacion

Enero 2023 - agosto 2024

URL de disciplinas OCDE
https://concytec-pe.github.io/Peru-
CRIS/vocabularios/ocde ford.html

- Libreria

Ciencias de la salud

https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.03.00

Enfermeria

https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.03.03

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacion del autor

http://repositorio. uancv.edu. pe/




VICERRECTORADO DE
INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

IEICINA DF IVVES TIGALIOR

®E) 1E51S UANLY \2/ | INVESTIGACION

DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo NINFA FARFAN CARITA . identificado con DNI
Nro. 74694311, en mi condicion de egresado de:

X Escuela Profesional
U Programa de Segunda Especialidad,
[ Programa de Maestria o Doctorado

ENFERMERIA \

informo que he elaborado el/la X Tesis o [J Trabajo de Investigacion, (] Trabajo Académico
denominada:

HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS
MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024
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RESUMEN
La investigacion tuvo como objetivo: Analizar los habitos alimentarios asociados
al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud
Cabana 2024. Método: El estudio sigue un disefio no experimental y se cataloga
como basico, revelando una evaluacion relevante. Se realizé una investigacion
con un cohorte de 80 ancianos. Se emplearon dos herramientas para recolectar
informacion: un sondeo enfocado en los habitos alimenticios y una ficha de
registro para medir el bienestar nutricional de los participantes. Resultados: La
valoracion individual del estado nutricional de los pacientes de edad avanzada
atendidos en el establecimiento de salud Cabana. El 31,3% de los individuos en
el rango de edad de 66 a 70 anos (P:0,017), el 27,5% son de género masculino
(P:0,008) y el 42,5% pertenecen a la categoria de persona. adulto mayor activa
saludable (P:0,000). Las practicas alimenticias vinculadas al estado nutricional
de los pacientes de edad avanzada atendidos en el centro de salud Cabana. El
31.3% de las pociones es apropiadas (P:0,000), el 31.3% de la frecuencia
(P:0,000), el 30.0% en los horarios es apropiados (P:0,001) y el 31.3% en las
preparaciones es apropiadas (P :0,001). La autonomia en cuanto al estado
nutricional de los pacientes de edad avanzada atendidos en el centro de salud
Cabana. El 23,8% sefiala la presencia de mas de un miembro (P: 0,002), el
23,8% hace referencia a uno de sus familiares (P: 0,002) y el 18,8% no consume
alcohol. Los individuos de edad avanzada atendidos en el Centro de Salud
Cabana evidenciaron que el 42,5% exhibe un estado nutricional 6ptimo (entre
23.1y 27.9), el 32,5% presenta sobrepeso (entre 28 y 31.9), y el 25,0. % se
encuentra en un estado de adelgazamiento (< 23). Conclusién: Los patrones
dietéticos se encuentran vinculados con el estado nutricional de los individuos
de edad avanzada atendidos en el centro de salud de Cabana en el afio 2024.
Los indicadores resultaron ser significativos, dado que se implemento la prueba
X2 con un valor de p<0,05, lo que corrobora la validez de las hipotesis

planteadas.

Palabras clave: Habitos, alimentarios, nutricionales adultos mayores.
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ABSTRACT

The objective of the research was: To analyze the eating habits associated with
the nutritional status of older adults attended at the Cabana 2024 health center.
Method: The study adopts a non-experimental design and is classified as basic,
presenting a significant level of evaluation. A study carried out sample of 80
elderly individuals. Two instruments were used for data collection: a
questionnaire oriented to dietary patterns and a record card to assess the
nutritional status of the participants. Results: The individual assessment of the
nutritional status of elderly patients attended at the Cabana health facility. 31.3%
of the individuals in the age range of 66 to 70 years (P:0.017), 27.5% are male
(P:0.008) and 42.5% belong to the category of person. healthy active older adult
(P:0.000). Dietary practices linked to the nutritional status of elderly patients seen
at the Cabana health center. 31.3% in potions is appropriate (P:0.000), 31.3% in
frequency (P:0.000), 30.0% in schedules is appropriate (P:0.001) and 31.3% in
preparations is appropriate (P :0.001). The autonomy in terms of nutritional status
of elderly patients at the Cabana health center. 23.8% indicate the presence of
more than one member (P: 0.002), 23.8% refer to one of their relatives (P: 0.002)
and 18.8% do not consume alcohol. The elderly individuals seen at the Cabana
Health Center showed that 42.5% had an optimal nutritional status (between 23.1
and 27.9), 32.5% were overweight (between 28 and 31.9), and 25.0% were
overweight (between 28 and 31.9), and 25.0% were underweight (P: 0.002). %
are in a slimming state (< 23). Conclusion: Dietary patterns are linked to the
nutritional status of elderly individuals attended at the Cabana health center in
2024. The indicators proved to be significant, given that the X2 test was
implemented with a value of p<0.05, which corroborates the validity of the

hypotheses raised.

Keywords: Eating habits, nutritional status of older adults.
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INTRODUCCION

El proceso de envejecimiento conlleva transformaciones de la naturaleza
biologica, psicolégica y social, que estan relacionados con una variedad de
alteraciones estructurales, asi como con transformaciones en los roles y las
posiciones sociales. A nivel mundial, actualmente, Los individuos de edad
avanzada constituyen el 12% de la poblacién, y se proyecta que esta proporcion
aumentara hasta alcanzar el 22% para el aino 2050. En América Latina, este
colectivo constituye el 11% de la poblacién total, mientras que en Peru, la
poblacion de edad avanzada constituye el 13,0% del total poblacional. En dicha
poblacion los patrones dietéticos y las conductas insalubres desempefian un
papel determinante en el riesgo de padecer enfermedades y mortalidad. Estos
componentes tienen el poder de transformar radicalmente su bienestar y calidad
de vida, particularmente en relacion con las enfermedades cronicas
degenerativas asociadas al envejecimiento, ademas, son mas propensos a sufrir
infecciones y experimentar fragilidad, lo que puede afectar aun mas su salud y
bienestar. Un vasto abanico de estudios revela que cerca del 40% de los adultos
mayores padecen algun tipo de desnutricion, lo cual puede impactar de manera
significativa en su salud y calidad de vida, esto puede deberse tanto a un exceso
como a una deficiencia de nutrientes, como ocurre en casos de desnutricion, falta
de oligoelementos u obesidad. Todo ello esta vinculado a la hipoalbuminemia,
una condicion que se presenta cuando el cuerpo no responde de manera
adecuada a las infecciones, una ingesta insuficiente de nutrientes, problemas

hepaticos o la pérdida de proteinas debido a enfermedades renales o intestinales
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pueden ser las causas de esta condiciéon. Por eso, es fundamental una
intervencion nutricional adecuada, que debe complementarse con el tratamiento

médico (1).

El estado nutricional refleja la dieta de una persona, que debe equilibrar el
consumo de nutrientes con la pérdida de calorias, y ademas, cubrir las
necesidades fisioldgicas del cuerpo. Un desequilibrio en la ingesta de nutrientes

puede llevar a problemas como desnutricion, sobrepeso u obesidad.

La nutricion es esencial para una salud 6ptima, especialmente en la poblacion
de edad avanzada, dado que constituye un factor esencial para una nutricién
apropiada en cualquier fase de la vida. El propdsito de esta investigacion fue
desentraiar los habitos alimentarios y su conexion con el bienestar nutricional

de los mayores asistentes en el centro de salud de Cabana en el afio 2024.

El estudio se divide en cuatro secciones. El Capitulo | explora las bases del
problema, a abarca la definicidon, objetivos, la justificacion, las hipétesis, las

variables y su puesta en practica.

Segundo Capitulo. EI marco tedrico engloba los antecedentes de la

investigacion, junto con el marco tedrico y conceptual correspondiente.

El tercer capitulo: desentrafia el entramado metodoldgico, a abarcar desde la
planificacion del estudio, hasta los métodos empleados, la poblacion y muestra,
las técnicas y fuentes de datos, los instrumentos empleados, la validacion y
contraste de hipétesis, y la confiabilidad del instrumento. , y la estrategia para

recolectar y desmenuzar informacién.
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El Capitulo cuarto presenta los hallazgos y el debate, que abarcan los resultados
alcanzados, el andlisis de los mismos, las conclusiones, las sugerencias, las

referencias bibliograficas y los anexos.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Aunque las tradiciones culinarias son vitales para el bienestar fisico de los
adultos, la importancia de los estilos de vida no es un misterio para nadie.,
persisten retos considerables en la comprension de codmo estos habitos
influyen en su estado de salud. La ausencia de investigaciones rigurosas y
contemporaneas que examinen exhaustivamente la competitividad entre
los patrones dietéticos. El bienestar nutricional de los ancianos obstaculiza
la Implementacion de tacticas innovadoras para promover la salud y evitar

dolencias alimentarias en este colectivo humano (2)

1.1.1. Descripcion del problema
A nivel internacional
La alimentacién equilibrada y balanceada es vital para conservar la salud,
evitar dolencias y asegurar una existencia plena. No obstante, en
numerosas ocasiones, factores como la economia, la cultura o la
accesibilidad a los alimentos pueden moldear la adopcion de costumbres
alimentarias incorrectas, desembocando en problemas de desnutricion.

Esta situacion es fundamentalmente preocupante cuando se trata de
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adultos mayores, pues su salud se puede llegar a ver seriamente
comprometida. Ademas, que, segun un estudio en los adultos mayores de
Chile, se descubrio que un 98% de los participantes sufria de desnutricion,

aunque habian ingerido alimentos que parecian equilibrados. (2)

A nivel nacional

En el Peru del 2023, un 44% adopté costumbres alimentarias correctas,
mientras que un 56% sufrié de obesidad y un 24% de sobrepeso. Segun
CENAN, un impresionante 42,5% de los mayores exhibieron un bienestar
nutricional excepcional, un 24,3% padecioé obesidad y un 11,3% padecid
sobrepeso. En las ultimas décadas, La nutriciébn y el bienestar de los
adultos han surgido como un desafio sanitario a tener en cuenta, debido al
creciente numero de personas mayores y al impacto que podria
desencadenar. Por fin, resulta fascinante llevar a cabo investigaciones de

este tipo (3)

A nivel regional y local

En Puno, se observd que un 32.72% de los mayores revela obesidad, un
47.30% exhibe un indice de masa corporal adecuado, un 13.62% revela
exceso de peso y un 6.36% padece obesidad. En cuanto al porcentaje de
grasa corporal, un 16,36% revela una reduccion, mientras que un 44,54%
revela una proporcion estandar, El 23,63% revela un exceso de grasa en

su cuerpo, mientras que un 15,45% revela un exceso considerable(4)

En Cabana, la fragilidad de las personas mayores se moldea por una

variedad de elementos , cuentos como la atencion médica y el peligro
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nutricional. Estos elementos poseen la capacidad de alterar la seguridad

alimentaria y nutricional, alimentando asi la incertidumbre alimentaria.
1.1.2. Formulacién del problema

Problema general
PG. ;Cuales son los habitos alimentarios asociados al estado nutricional
de los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana

20247

Problemas especificos
PE1. ;Cuales son los indicadores de la valoracion personal asociados al
estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de

salud Cabana?

PE2. ;Cuales son los indicadores de las costumbres dietéticas asociados
al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro

de salud Cabana?

PE3. ;Cuales son los indicadores de la autonomia asociados al estado
nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud

Cabana?

PE4. ;Cual es el estado nutricional en adultos mayores que reciben

atencion del Centro de Salud Cabana?
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1.2. OBJETIVOS
Objetivo general
OG. Analizar los habitos alimentarios asociados al estado nutricional de

los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana 2024.

Objetivos especificos
OE1. Describir la valoracién personal asociado al estado nutricional de los

adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana.

OE2. Describir las costumbres dietéticas asociado al estado nutricional de

los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana.

OE3. lIdentificar la autonomia asociado al estado nutricional de los adultos

mayores atendidos en el centro de salud Cabana.

OE4. Clasificar el estado nutricional en adultos mayores atendidos en el

Centro de Salud Cabana.

1.3. JUSTIFICACION

Justificacion teodrica

El estudio desentraiara las costumbres culinarias y el bienestar nutricional
de los ancianos, cimentando asi la adopcién de alimentacién saludable no
solo en esta etapa, sino también desde los albores de la vida, dado que es
en este periodo donde se configuran y son determinantes en la nutricién.
Ademas, es imperativo fomentar la ingesta de alimentos cultivados y
producidos en la region, Los manjares industrializados y procesados, llenos

de grasa saturada y transaturada, pueden dafiar su bienestar fisico (5)

El estado nutricional de una persona puede ser un gran indicador de la
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calidad de vida que tendra esta en sus llamados afos dorados, por lo cual
es de gran importancia conocer que afecta en dicho estado nutricional,
desde el prisma de la nutricion, desentrana como nuestras costumbres
alimentarias impactan la salud de los mayores y nos permitira desvelar
como estas acciones moldean su bienestar, cuidar y atender de mejor

manera a este grupo demografico que aumenta cada ano.

Justificacion practica

En ultima instancia, la connotacién practica del trabajo facilita que los
individuos de edad avanzada reconozcan la problematica y puedan
modificar sus patrones alimenticios con el objetivo de optimizar su estado
nutricional. Ademas, los hallazgos facilitaran la implementacién de
estrategias, la reestructuracion de normativas y pautas para la valoracion
nutricional, con el proposito de llevar a cabo una evaluacion nutricional

adecuada (6)

Justificacion metodolégica

El método se fundamenta en la elaboracién de una coleccion fresca de
datos sobre las reglas alimentarias y la salud nutricional de los ancianos.
Ademas, sirve como referencia para investigaciones subsecuentes acerca
de la relevancia de los habitos y la nutricion en la poblacién de edad
avanzada. Asimismo, impulsar iniciativas conjuntas destinadas a despertar
la conciencia de los actores sociales y la comunidad en su totalidad sobre

el problema (6)
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1.4. HIPOTESIS
Hipétesis general

HG. Los habitos alimentarios que estan asociados al estado nutricional de
los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana son: La

valoracion personal, costumbres dietéticas y autonomia.
Hipotesis especificas

HE1. Los indicadores de la valoracion personal asociados al estado
nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud
Cabana son: La edad, el género, patologias actuales y la cantidad

de medicamentos que consume.

HE2. Los indicadores de las costumbres dietéticas asociados al estado
nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud
Cabana son: Las porciones, frecuencia, horarios y preparaciones

que consumen.

HE3. Los indicadores de la autonomia asociados al estado nutricional de
los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana son:
Numero de integrantes en la familia, responsabilidad en la

preparacion de alimentos, consumo de bebidas alcohdlicas.

HE4. Elestado nutricional segun el indice de masa corporal es adelgazado
en los adultos mayores que reciben atenciéon del Centro de Salud

Cabana.
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1.5. VARIABLES

Variable1: Habitos alimentarios.

Variable 2: Estado nutricional.
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1.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE VALORES
Variable 1 1.1 Valoracion | 1.1.1 Edad a. 60 a 65 afios
personal b. 66 a 70 afios
1. Habitos c. 71 a 85 afos
Alimentarios 1.1.2 Genero a. Masculino
b. Femenino
1.1.3 Categorias del | a. Persona adulta mayor activa
adulo mayor saludable

b. Persona adulta mayor enferma
c. Persona adulta mayor frégil

1.2 1.21 Porciones de

Costumbres alimentos

dietéticas a. Adecuado 25- 48p
“Carnes, menestras b. Inadecuado 0-24p

Fibra, vitaminas
Hidratos de carbono
Tubérculos, aceite
Agua y lacteos”

1.2.2 Frecuencia de

alimentacién

a. Adecuado 19- 36p
Carnes / dia b. Inadecuado 0-18p
Menestras / semana

Fibra /dia, vitaminas / dia/
hidratos de carbono /dia,
tubérculos /dia, Aceite / dia,
Agua / dia, Lacteos / dia,
Comidas al dia

1.2.3 Horarios de | a. Adecuado 7- 12p
alimentacién b. Inadecuado 0-6p

Desayuno
Almuerzo
Cena

1.2.4 Preparaciones de | a. Adecuado 15- 28p

alimentos b. Inadecuado 0-14p

Hervidos/vapor
Guisados/salteados
Al horno, a la parrilla
Sal, dulce, inhibidores
1.3Autonomia | 1.4.1  NUmero de | a. Solo

de lapersona | integrantes en la familia | b. 1 Integrante

c. Més de 1 integrante

1.4.2 Responsabilidad | a. Si, se prepara solo sus
de planear, preparar y alimentos

comprar alimentos b. Lo realiza su pareja

c. Uno de sus familiares
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bebidas alcohdlicas b. Cerveza
d. Otros
e. No consume alcohol
Variable 2 a. Adelgazado < de 23
2.1 Segun b. Normal 23.1 a2 27.9
2. Estado indice de Masa c. Sobrepeso28a31.9
nutricional Corporal d. Obeso 32 0 mas
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

A nivel internacional

Andrade y Parra (7) en su articulo Este estudio busca desentraiar el
bienestar nutricional de los ancianos y su evaluacion con las pautas
dietéticas. Métodos: La investigacién adopt6é una metodologia cuantitativa
y adoptd un muestreo no probabilistico debido a su comodidad. En la
investigacion tomaron parte 100 ancianos que cumplian con los requisitos
establecidos. Resultados: La poblacion del estudio estuvo compuesta
principalmente por mujeres, que representaron el 74%, frente al 26% de
hombres. El 39% de los participantes del estudio se encontrd entre los 65
y 67 afnos. Los hallazgos revelaron que un 44% de los participantes
disfrutaba de una dieta equilibrada, mientras que un 51% enfrentaba
desafios nutricionales vinculados al sobrepeso. Ademas, se observé que
el 63% de la poblacién tenia una calidad alimentaria deficiente, lo que

estaba directamente relacionado con sus problemas de salud nutricional.
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Garcia y Quevedo et. al. (8) en su investigacion, se propone: Se llevara
a cabo una evaluacion del bienestar nutricional de las personas mayores y
su comparacion con las enfermedades crénicas no contagiosas. Métodos:
Se llevd a cabo un estudio descriptivo de tipo transversal, en el que
participaron 322 personas de la tercera edad. Se escogidé a 97 ancianos
que padecen enfermedades cronicas no contagiosas, utilizando un método
no probabilistico. Se realizé un exhaustivo analisis de multiples factores,
como la edad, el sexo, el estado civil, los elementos de riesgo, las
enfermedades cronicas, la frecuencia de padecimientos y la evaluacion de
la alimentacion, ademas de la determinacion de IMC. Resultados: El
52,57% de la muestra se encuentra entre los mayores de 60 a 74 anos. En
cuanto al género, un 32,98% de los participantes fueron mujeres, mientras
que un 42,26% estaba casado. La polifarmacia fue identificada como el
factor de riesgo predominante relacionado con la desnutricion, presente en
el 63.91% de los casos. El 52,57% de los pacientes padecia de
hipertension arterial. En lo que respecta a la valoracion nutricional, el
sobrepeso fue mas comun entre los adultos mayores que sufriande 2 a 3

enfermedades, con una prevalencia del 29,79%.

Reyes y Ortiz (9) en su articulo cuyo objetivo: El propdsito de la
investigacion fue desentrafiar como la comprension de la nutricion, Durante
el ano 2019, se investigan las practicas alimenticias y la salud nutricional
de individuos de 60 a 95 afios en San Isidro de El General.
Metodologia: Se llevd a cabo un estudio no experimental se empled un

enfoque cuantitativo, contando con la participacion de 99 personas de la
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tercera edad. Resultados: Se estima que alrededor del 17% de los
habitantes de edad avanzada habia culminado su formacion universitaria,
mientras que el 40% unicamente habia completado la educacién primaria.
Los seres humanos suelen devorar tres manjares al dia: el desayuno
(22,7%), el almuerzo (25%) y la cena (19,5%). En el ambito de la nutricidn,
alcanzaron un promedio de 72 puntos. Segun los hallazgos del MNA, el
85.9% de las personas de edad avanzada presentaron un IMC superior a

23 kg/m2.

Carvajal y Estrada (10) en su articulo cuyo objetivo: El propdsito es
evaluar el bienestar nutricional (EN) y su conexion con las dolencias vy el
uso de medicamentos en los mayores de Antioquia. Método: Se realizo
una investigacion transversal. Se empleé la regresion logistica binaria con
el objetivo de examinar la evaluacién entre el estado nutricional, la
multimorbilidad y la polimedicacion. Resultados: Se revel6 que la mayor
parte de las mujeres mayores eran seforas, teniendo edades
comprendidas entre los 60 y 69 afios, con una educacion y estatus
socioeconomicos mas bajos. 38,5% de los individuos de la tercera edad
presentaba sobrepeso, en contraste con un 20,3% que lucia una silueta
esbelta. Segun la MNA, un 33,7% se encontraba en peligro de desnutricion,
mientras que un 3,5% ya padecia de desnutricion. En cuanto a la extensién
de la pantorrilla, un 13,5% revelaba un riesgo potencial de desnutricién,
mientras que en cuanto a la extension del vientre, un 51,8% mostraba una
obesidad abdominal. Asimismo, un 49,8% de los mayores sufria multiples

dolencias y un 29,6% padecia de una multitud de medicamentos.
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Villota y Rodriguez (11) en su articulo cuyo oobjetivo: El propdsito
fundamental de este estudio consiste en indagar y examinar
minuciosamente la conexion que hay entre el IMC de la poblaciéon adulta
de Chile y sus patrones de consumo de alimentos frescos, procesados y
ultraprocesados. Metodologia: Se ejecutd un estudio de tipo transversal
con 516 individuos cuya edad es de 18 y los 68 afos. El bienestar
alimentario se revela mediante (IMC). El analisis de la ingesta de alimentos,
ya sean frescos o industrializados, se realizé a través de una encuesta
sobre costumbres culinarias. Todas las personas dieron su consentimiento
consciente al firmar. Se procedi6 a interpretar la informacién recolectada
utilizando el innovador software SPSS®. Con el propdsito de descubrir la
relacidon entre las variables estudiadas, se emplearon pruebas T de
Student, el test de Chi-cuadrado de Pearson, el analisis de varianza de un
factor y la precision de Fisher. Resultados: El 0,8% de los individuos
analizados se catalogé como de escaso peso, un 42,2% se catalogé como
en buen estado nutricional, un 42,8% se catalogé como obesidad. El 37,8%
de los participantes no se sumerge en el mundo de las frutas y verduras,
por otro lado, el 22,9% de las personas no incluye legumbres en su dieta
cada semana. Cada dia, el 39,5% de la poblacion se sumerge en el mar
de bebidas azucaradas, mientras que un 35,3% se sumerge en el océano
de frituras al menos una vez por semana. Si se incrementa la ingesta de
frutas (p=0,04), hortalizas (p=0,002) y legumbres (p=0,03), se podra
apreciar una reduccion en el IMC. Asimismo, se analizara cdmo un exceso

de bebidas y jugos azucarados provoca un aumento en el IMC. (p=0,002).
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Finalmente, se descubridé una excelente evaluacidn entre la ingesta diaria
de verduras, la semanal de legumbres y las bebidas azucaradas y el

bienestar nutricional, con una confianza del 95%.
Antecedentes nacionales

Flores (12) en su investigacion cuyo objetivo de la finalidad de la
investigacion resultd crucial realizar un analisis entre las directrices
nutricionales y las practicas alimenticias de los adultos mayores que forman
parte del programa de prevencion. Metodologia: Se llevd a cabo una
encuesta a 50 ancianos que cumplieron con los requisitos de inclusion
establecidos en la investigacion, manteniendo siempre un respeto por los
principios bioéticos durante el proceso de entrevista. El estudio se guio por
un enfoque cuantitativo y optd por un disefio correlacional, empleando una
metodologia no experimental. Se emplearon la ficha de observacion,
aplicados a la poblacion de edad avanzada. Se empled el SPSS para
desentraiar los hallazgos. Los resultados de la investigacion sefalan que
el 38.0% (19) de la poblacion de edad avanzada exhibio sobrepeso
atribuible a que el 26% (13 personas) conservaba un peso saludable y
seguia una alimentacion adecuada, el resto presentaba habitos
alimenticios inapropiados. El analisis del disefio del estudio muestra de
manera significativa una relacion estadistica entre los habitos alimenticios
y el estado de salud nutricional de la poblacién adulta mayor, tal como lo
demuestra el analisis de la prueba de chi cuadrado de Pearson (valor =

3,860, p = 0,049, p < 0,05, con un intervalo de confianza del 95%).
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Tantalean y Quintanilla (13) en su objetivo: Explorar la relacion entre el
estilo de vida y la alimentacion saludable en las personas mayores.
Metodologia: Investigacion no experimental, con metodologia cuantitativa,
descriptiva y de corte transversal, a abarcar a 40 ancianos, se manejo la
'Escala de Estilo de Vida', Resultado: En el Asentamiento Humano 'La
Victoria', el 60,0% de las personas de edad avanzada tienen edades entre
los 60 y 70 afos, lo que equivale a 24 individuos. EI 57,5% de los habitantes
son del género masculino, lo que equivale a 23 personas, mientras que un
66,5% (26) carece de destrezas en el arte de la lectura y la escritura, el
52,5% (21) vive en pareja, el 67,5% ( 27) se dedica al sector agricola, el
57,5% (23) tiene entre 1 y 3 hijos, y el 45,0% (18) se adscribe a la fe
adventista. El 85,0% (34) de los individuos de edad avanzada En el estudio,
muestran habitos de vida insalubres, mientras que solo un 15,0% (6) revela
habitos de vida saludables. El 57,5% de las personas encuestadas (23
individuos) revelan una deficiencia en su estado nutricional, con un 27,5%
(11 personas) experimentando debilidad fisica, un 20,0% (8 individuos)
presentando un exceso de peso y un 10,0% (4 encuestados) presenta
signos de obesidad. Tan solo alrededor del 42,5% de las personas de la
tercera edad tienen un peso que se considera apropiado o acorde para su
edad. En lo que respecta al aspecto nutricional, un 28,0% de las personas
encuestadas (7 individuos) lleva un estilo de vida que no favorece su

bienestar fisico y mental.

Guevara (14) en su estudio cuyo objetivo, Establecer la conexion entre

las costumbres alimentarias y el bienestar nutricional en los ancianos.
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Metodologia; Es de disefio no experimental, en un unico instante, con la
participacion de cien personas de la tercera edad inscritas en el centro de
salud de Matahuasi. Los participantes fueron interrogados a través de un
cuestionario sobre sus costumbres alimentarias, especialmente en cuanto
a la ingesta frecuente de alimentos saludables y no saludables. También
se realizaron evaluaciones de peso y estatura con el fin de calcular el IMC.
Los resultados en cuanto a la regularidad en la ingesta de alimentos, un
39% de los mayores exhibe costumbres culinarias adecuadas, mientras
que un 61% muestra costumbres alimentarias inadecuadas. De acuerdo
con el estudio nutricional basado en el IMC, se observa que el 47% de los
individuos de edad avanzada analizados presenta un IMC dentro de los
parametros adecuados. Por otro lado, el 28% sufre de obesidad, mientras
que el 20% muestra sobrepeso y un 5% adicional sufre de obesidad. Dentro
del colectivo de adultos mayores con una evaluacion nutricional apropiada,
un 24% adopta costumbres alimentarias adecuadas, mientras que un 23%
adopta costumbres alimentarias incorrectas. Asimismo, solo un 15% de los
adultos desnutridos muestra habitos alimentarios adecuados, mientras que

un 38% exhibe habitos alimentarios incorrectos.

Garcia (15) en su investigacion que tuvo como objetivo establecer la
evaluacion entre los patrones dietéticos y el estado nutricional en la
poblacién de edad avanzada. Metodologia: Desde una perspectiva
cuantitativa, correlacional, no experimental, transversal y microsocioldgica.
La muestra analizada incluyé a 47 personas de edad avanzada. Para

recolectar datos sobre las costumbres alimentarias, se utilizé un sondeo
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basado en la escala Likert, ajustado a las peculiaridades de la poblacion en
cuestion, respaldado por un juicio experto y verificado con el Alfa Cronbach.
Para medir el bienestar alimentario, se emple6 un cuestionario nutricional
que ofrecia datos sobre las proporciones corporales de los mayores. Los
hallazgos revelaron que un 68,1% de los adultos mayores seguia una dieta
equilibrada, mientras que un 31,9% mostraba una dieta inadecuada. En el
ambito de la nutricion, un 51,1% mostr6 un bienestar nutricional
excepcional, un 23,4% se revelaba flaco, un 21,3% padecia de sobrepeso
y un 4,3% padecia obesidad. Para analizar como se entrelazan las
variables, se empled la prueba de Chi-Cuadrado, logrando una p=0,851
(p<0,05, IC 95%), lo que revela que no hay una conexion notable entre las

costumbres y la armonia alimentarias de los ancianos.

Elguera (16) en su tesis el objetivo primordial del estudio consistié en
analizar los patrones de alimentacion y la salud nutricional de las personas
mayores participantes en el programa de atencién. Metodologia: La
investigacion se enfoca en la descripcion, adoptando un enfoque no
experimental, transversal y cuantitativo. Los resultados el 46% (46) de los
participantes tienen una edad comprendida entre 66 y 70 afios, el 58% (58)
son mujeres, el 42% (42) estan casados(as), y el 53% (53 ) poseer una
educacién de nivel secundario. En lo que respecto a la variable Habitos
Alimentarios, se revela que un 61% ( 61) de los adultos mayores exhibe
costumbres adecuadas, mientras que un 39% (39) revela costumbres
incorrectas. En el ambito del tipo de preparacion , un 62% (62 personas)

exhibe conductas incorrectas, mientras que un 38% exhibe conductas
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correctas. En el ambito del perfil de consumo, un 66% (66) revela
conductas incorrectas, mientras que un 34% revela conductas correctas.
En lineas generales, un 53% (53) de los mayores disfruta de costumbres
alimentarias adecuadas, mientras que un 47% (47) los considera
incorrectos. En cuanto a la salud alimentaria, un alarmante 43% (43) de los
adultos mayores exhibe sobrepeso, Segun el estudio del IMC en individuos
de la tercera edad, el 26% presenta obesidad, el 25% sigue una

alimentacion equilibrada y unicamente el 2% muestra sobrepeso.

Bernui y Delgado (17) en su cuyo objetivo: Se busca reconocer los
factores que impactan en la salud y el riesgo nutricional en un conjunto de
individuos de la tercera edad. Métodos. Se realizé un sonido entre 265
personas mayores sin problemas de memoria y con capacidad de
comunicacion, quienes recibieron atencion en establecimientos de salud
primaria. El Mini Nutritional Assessment (MNA) fue implementado y se llevd
a cabo mediciones del peso, la estatura, asi como la circunferencia del
brazo y la pantorrilla. De acuerdo con la puntuacion obtenida en el MNA,
se identifican tres categorias: "malnutricion" (<17), "en riesgo de
desnutricion" (entre 17 y 23,5) y "estado nutricional normal" (>23,5). El
estado nutricional también fue evaluado mediante el IMC, empleando dos
puntos de corte distintos. Resultados. El 79% de los entrevistados eran
damas, mientras que un 46% se encontraba entre los 70 y 79 afios. De
acuerdo con el MNA, solo una persona fue clasificada como 'malnutrida’,
mientras que un 32,4% se encontraba en peligro de desnutricion,

Asimismo, segun el (IMC), mas de la mitad de los participantes mostraron
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un sobrepeso superior al limite establecido por la (OPS), mientras que mas
del 80% superaron el umbral establecido. por la entidad global de bienestar
(OMS). Se destaco que los varones obtuvieron notas mas altas en el MNA,
y se impuls6 una elevacién del 'riesgo de desnutricion' y un incremento en

el uso de farmacos.
A nivel regional y local

Mamani (18) en su articulo cuyo objetivo: Explorar como la inseguridad
alimentaria afecta el bienestar nutricional de los ancianos. Material y
método: Se llevo a cabo un estudio descriptivo de tipo transversal, con una
muestra ecléctica exquisita, que incluyé a 89 ancianos de ambos géneros,
personas de mas de 65 afnos que viven en la zona de Zepita. El estudio de
la HFIAS reveldé la vulnerabilidad de las familias en términos de
alimentaciéon. Se analizé la salud nutricional a través de mediciones
antropomeétricas y se ejecutd el estadistico manejando el software SPSS,
empleando la prueba de Chi2 para confirmar las hipétesis planteadas.
Resultado: El 56,18% de la poblacién de edad avanzada experimenta una
inseguridad alimentaria de grado leve, el 15,73% experimenta una
inseguridad alimentaria de grado moderado, el 7,83% padece de
inseguridad alimentaria grave, mientras que un 20,22% se siente seguro
en su alimentacion. En cuanto a la salud alimentaria, un 61,80% de los
adultos mayores revela sobrepeso, un 33,71% mantiene una dieta
equilibrada, un 3,37% sufre de sobrepeso y un 1,12% sufre obesidad. Los
hallazgos revelaron que, en el ambito femenino, la mayoria experimenta

inseguridad alimentaria nivel, asociada con un 35,7% que presenta un
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estado nutricional de delgadez. Ademas, se registré que el 14,6% de los
adultos mayores que padecen de inseguridad alimentaria moderada
manifiestan delgadez, mientras que un 6,3% de aquellos que padecen de
inseguridad alimentaria severa también exhiben indicadores de delgadez.
Unicamente el 18,8% de la poblacién de edad avanzada tiene acceso
seguro a alimentos. Dentro del colectivo masculino, la inseguridad
alimentaria leve incide en el 39% de los individuos que manifiestan
delgadez, mientras que la inseguridad moderada afecta al 9,8% y la severa
al 7,3%. En suma, unicamente el 22% de la poblacién masculina goza de

seguridad alimentaria.

Condori y Navarro (19) en su tesis cuyo objetivo: Se llevara a cabo una
investigacion sobre como el programa "Adultos Mayores Activos y
Saludables" impacta en el indice de glucosa en sangre y la salud corporal
de quienes padecen diabetes tipo 2 que han superado los 59 afios y reciben
atencién médica en el Centro Médico. Metodologia: La investigacion fue
concebida como un estudio cuasi-experimental y se desarroll6 a través del
tiempo. Se constituyeron dos grupos de participantes que fueron objeto de
evaluacion tanto anterior como posterior a la implementacién del programa.
La poblacion inicial comprendié 113 individuos de edad avanzada, de los
cuales 91 participaron tras la implementacion de los criterios de seleccion.
El programa incorporaba una amalgama de actividades tanto aerdbicas
como anaerodbicas, alternando intervalos de 15 minutos cada
uno.Finalmente, 51 individuos se incorporaron al grupo de estudio,

mientras que 41 se incorporaron al grupo de control. Cada encuentro, con
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una duracion de 45 minutos, se realizaba cinco veces por semana y se
prolongaba por un lapso de doce semanas. Resultados: Antes de
comenzar el programa, se realizé una evaluacion del nivel de ejercicio fisico
de los participantes. Se considerd que el 60,4% presentaba un nivel de
actividad bajo, mientras que el 39,6% manifestaba una actividad moderada.
Tras la implementaciéon del programa, no se detectaron variaciones
notables en los niveles de HbA1c en adultos mayores con diabetes tipo 2
entre las primeras y las segundas mediciones (p > 0,05). No obstante, se
observara una variacion clinica en los porcentajes, con fluctuaciones que
oscilaran entre el 0,2% y el 1%. Ademas, en relacion con el (IMC), se
identific6 una discrepancia estadisticamente significativa entre las

mediciones inicial y final (p < 0,05).

Zanabria (20) En su tesis, cuyo objetivo fue desentrafar la conexién
entre el modo de vida y la salud alimentaria. Metodologia: El analisis se
centr6 en la aplicacion, adoptando una perspectiva cuantitativa y
empleando un enfoque descriptivo y de corte transversal. Se emplearon
diversas estrategias, tales como el cuestionario y la valoracion nutricional,
ademas de entrevistas y medidas antropométricas. Para recolectar datos,
se elabord una encuesta enfocada en los modos de vida. Asimismo, se
empled una balanza digital, un tallimetro y una cinta métrica para llevar a
cabo las mediciones corporales de los asistentes. El estudio estadistico de
Ji cuadrado de Pearson desarroll6 la danza entre las rutinas cotidianas y la
salud alimentaria de los participantes. Los resultados descubrieron que

solo un 20% de las personas mayores sigue una rutina de vida saludable,
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mientras que el 80% se sumerge en costumbres nocivas para su bienestar,
siendo este ultimo el mas habitual. En lo que respeta al IMC, se asegura
que un 32,72% de los adultos mayores exhiben una figura delgada, un
47,30% se mantiene en un rango aceptable, un 13,62% sufre de
sobrepeso. y un 6,36% sufre obesidad. Respecto al contenido graso
corporal, el 16,36% de la poblacion de edad avanzada exhibe un nivel bajo,
el 44,54% se ubica dentro de un rango normal, el 23,63% exhibe un nivel
elevado y el 15,45% exhiben un porcentaje extremadamente elevado de
grasa corporal. También, se reveld que un 23,63% de los mayores exhibe
un perimetro abdominal reducido, un 29,09% exhibe un perimetro
abdominal elevado y un 47,28% exhibe un perimetro abdominal

extremadamente elevado.

Paredes (21) en su tesis cuyo propdsito fue determinar los factores que
influyen en el estado nutricional de los pacientes adultos. Metodologia: El
estudio se realizé de manera retrospectiva y no experimental, enfocandose
en cifras concretas y empleando un ejército de 210 pacientes. Para
recolectar informacién, se llevd a cabo un escrutinio minucioso de
documentos y se utilizé una ficha especifica para registrar los datos.
Resultados: En relacién con las caracteristicas individuales, se constatara
que las mujeres exhibieron una prevalencia mas elevada de obesidad, con
un valor de p= 0,003. Ademas, se observara una asociacion mas
pronunciada entre el grupo etario de 40 a 49 afos y la obesidad,
registrandose un 16,2% con un valor de p= 0,016. Los individuos

procedentes de las zonas periurbanas presentaron una prevalencia mas
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elevada de sobrepeso, con un valor de p= 0,038. Con respecto a las
practicas nocivas, el consumo de alcohol ejerci6 una influencia
considerable en el sobrepeso, impactando al 11,9% de los pacientes, con
un valor de p= 0,043. Ademas, se identificé una valoracion significativa
entre el consumo de una porcion de fruta semanal y la obesidad, con un
valor de p= 0,013. En relacion con los antecedentes patologicos, la
prevalencia de la diabetes se supervisa en los pacientes con obesidad y
sobrepeso (5,2%), con un valor de p= 0,000. Los resultados de los andlisis
de laboratorio mostraron que el 10,5% de los individuos con obesidad
presentaban niveles de glucosa alterados (p=0,015), el 17,1% de los
individuos con sobrepeso presentaban niveles elevados de colesterol
(p=0,035) , y el 7,1% de los individuos con obesidad exhibian niveles
elevados de ftriglicéridos (p=0,001). Asimismo, la evaluacion clinica de los
factores de riesgo revel6 que un area abdominal excesiva prevalecia en un
34,8% de los individuos con sobrepeso (p=0,000), mientras que la
hipertension de grado se manifestaba con mayor frecuencia en un 5,2. %

de los obesos (p=0,061).

2.2. MARCO TEORICO
1. HABITOS ALIMENTARIOS.
Son comportamientos que se forjan a lo largo de la existencia y que
influyen profundamente en el bienestar humano. Estas costumbres estan
moldeadas por multiples elementos, tales como la economia, la
formacion, el entorno laboral, la escasez de tiempo para cocinar y las

influencias socioculturales que moldean nuestro entorno (18).
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2.1. Valoracion personal.
La evaluacion realizada en este estudio implico recopilar, interpretar y
organizar informacion relacionada con la salud de cada persona , que
se realiza de manera sistematica, planeada, continua y deliberada. Es
la primera fase del proceso enfermero y es fundamental para
determinar la situacion de salud del paciente y establecer un plan de
accion para su tratamiento. La valoracidn personal debe tener en
cuenta aspectos como la estructura familiar, el entorno, la situacion
laboral, las caracteristicas socioculturales, los valores, las creencias y

los compromisos del paciente. (22)

2.1.1. Edad.

La OMS categoriza a quienes superan los 60 afios hasta los 74, a
quienes superan los 75 afos hasta los 90 como ancianos, y a quienes
superan los 90 afios como grandes viejos o longevidad. No obstante,

se etiquetara con indiferencia como individuo de la tercera edad (23)

A medida que avanza la edad, el individuo incrementa su
susceptibilidad a problemas nutricionales, entre otros factores, debido
a la mayor probabilidad de padecer enfermedades que pueden afectar
su estado nutricional (21)

Para quienes han superado los 65 afos, es crucial mantener una dieta

equilibrada y variada que cubra su necesidad de macronutrientes (23)
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2.1.2. Género.
La OMS define el género como el conjunto de atributos que cada
cultura considera adecuado para ambos géneros. La perspectiva de
geénero es vital para desentrafar la dolencia, el bienestar y la calidad
de vida. Al evaluar cémo la sociedad desafia a hombres y mujeres, es
crucial tener en cuenta la diversidad de los retos y las repercusiones;
por fin, al valorar cdmo una afeccién o un tratamiento particular
impacta en el género. Este constituye un factor de complejidad en el

ambito de la salud (24)

2.1.3. Categorias del adulto mayor.

Individuo de edad avanzada saludable: individuo que no manifiesta
sintomas clinicos vinculados a ninguna enfermedad, ya sea aguda o
cronica.

Enfermo: persona de edad avanzada que exhibe un cuadro clinico
relacionado con una dolencia aguda, subaguda o crénica, y que revela
una inclinacion hacia la fragilidad.

Persona mayor vulnerable: se distingue por cumplir con dos o mas
criterios, como tener 80 afios 0 mas, mostrar cierta dependencia, sufrir
pérdida de memoria moderada, Mostrar signos de tristeza, estar en
situacion de vulnerabilidad social, haber experimentado una caida
reciente o Multiples caidas en el afio anterior, diversas afecciones de
salud, consumir mas de tres medicamentos al afo y tener un IMC

inferior a 23 o superior a 28.
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Un paciente de edad avanzada complejo es aquel individuo de 80
afos 0 mas que experimenta tres o mas de los siguientes problemas
de salud: tener 80 afios 0 mas y padecer tres enfermedades cronicas
desde hace 14 afnos, experimentar un deterioro cognitivo profundo,
vivir en una situacién. terminal y tener una insuficiencia cardiaca

congestiva (24)

2.2. Costumbres dietéticas.
Con el incremento en la longevidad, es esencial que los individuos de
edad avanzada conserven una buena salud, un funcionamiento 6ptimo
y gocen de una alta calidad de vida en sus ultimos afios. A pesar de que
los genes son determinantes para vivir mas tiempo, los ancianos
pueden ver afectada su salud por diversos factores externos, siendo
fundamental una dieta apropiada para su bienestar. Es esencial
mantener una alimentacidon sana y equilibrada para prevenir y combatir
distintas enfermedades que afectan a este grupo de individuos, que es
muy variado Yy susceptible en las sociedades desarrolladas,
aumentando la probabilidad de experimentar desajustes, deficiencias y
problemas relacionados con la alimentacion. La razon de este
fendmeno puede ser, en cierta medida, la mayor demanda de ciertos
nutrientes en fases anteriores y, en parte, la habilidad limitada para
coordinar todos los procedimientos relacionados con la alimentacion,
consecuencia del deterioro progresivo de casi todas las capacidades.

Organismos vivos. Los cambios fisicos, mentales y sociales que vienen
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con la edad y el aumento de enfermedades cronicas también afiaden
complejidad a esta etapa de la vida. Distintos estudios han sefialado el
peligro asociado con los regimenes alimenticios inapropiados y la falta
de proteinas y energia, lo que aumenta la probabilidad de sufrir otras
enfermedades. En esta investigacion se exploran los factores que
impactan en la salud nutricional de las personas mayores, destacando
la importancia de la funcionalidad fisica, cognitiva y social, asi como el
papel fundamental del ejercicio fisico en la alimentacion saludable. Se
describen las comidas comunes y las recomendaciones nutricionales
mas actuales con el fin de reconocer las tacticas alimenticias y de estilo
de vida que pueden rejuvenecer el organismo y disminuir los problemas

cronicos en individuos de la tercera edad (25).

2.2.1. Porciones de alimentos.
La cantidad de comida requerida por una persona de la tercera edad
depende de su edad y de cuanto se ejercita. Normalmente, se
aconseja que un varén mayor de 60 anos ingiera diariamente de 2.000
a 2.600 calorias, dependiendo de su nivel de actividad fisica. Para una

alimentacién equilibrada, se recomienda: (26)

- Incluir proteinas de origen animal en la dieta, como carnes magras,
pescados preparados al vapor o cocidos, y consumir hasta tres

huevos a la semana.

- Incluir proteinas de origen vegetal, como legumbres y verduras, o

combinaciones de legumbres y cereales
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- Evitar alimentos grasos excesivos.
- Consumir carbohidratos en forma de almidén o glucdgeno.

- Ingerir calcio para prevenir o mejorar la osteoporosis.
- Consumir componentes vitaminicos, ya que en ancianos suele ser
menor de lo recomendado.

En cuanto a la cantidad de alimentos por grupo, se recomienda:

3-4 raciones de pescados a la semana, de 125-150 g cada una.

Consumir de 3 a 4 raciones semanales de carnes magras, aves y

huevos, con una cantidad de 100 a 125 g por racién.

2-4 raciones de legumbres a la semana, de 60-80 g cada una.

3-7 raciones de frutos secos a la semana, de 20-30 g cada una.

2.2.2. Frecuencia de alimentacion.

La frecuencia recomendada de alimentacion para un adulto mayor es
de cinco comidas al dia, incluyendo una merienda a media
mafana. La cena debe ser sustancial, pero con alimentos ligeros para

evitar problemas de insomnio. (27)

En cuanto a la cantidad de alimentos que debe consumir, se

recomienda:

- Arroz, pasta y legumbres : Incluir en las comidas principales cada

dia.

- Verduras y hortalizas : Consumir de 2 a 3 porciones diarias.
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- Frutas : Incorporar entre 3 y 4 porciones al dia.

- Carne, pescado, huevos y legumbres : Consumir de 1 a 3

porciones diarias.

- Lacteos : Ingerir de 2 a 3 porciones cada dia.

- Aceite : Utilizar entre 3 y 6 cucharadas al dia.

Para una alimentacion saludable, se recomienda:

2.2.3.

- Incluir todos los grupos alimenticios en la dieta.

- Preferir el aceite vegetal y reducir la ingesta de grasas.

- Asegurarse de consumir al menos dos litros de agua al dia.

- Reducir la cantidad de azucar, sal y condimentos en las comidas.
- Elegir alimentos faciles de masticar.

- Evitar el consumo de tabaco y reducir el alcohol.

Horarios de alimentacion.

Las demandas energéticas en la poblacion de edad avanzada son
ligeramente inferiores en comparacion con otras etapas, lo que implica
una reduccion en las cantidades de alimentos (raciones). Ademas,
observamos que la persona de edad avanzada tiende a manifestar
cierta inapetencia. Generalmente, se aconsejan al menos cuatro
comidas diarias (desayuno, almuerzo, comida y cena). No obstante,
en tales circunstancias, es factible llevar a cabo un mayor numero de
comidas distribuidas diariamente, cada 3-4 horas y de volumen

reducido.(26)
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2.2.4. Preparacion de alimentos.

Para preparar la alimentacion de un adulto mayor, se recomienda:

- Ofrecer alimentos blandos y faciles de comer, como verduras

cocidas, huevos revueltos y yogur. (28)
- Modificar las recetas haciendo puré o triturando los ingredientes.
- Agregar liquido adicional a las sopas 0 guisos si es necesario.
- Combinar yogur con fruta fresca y frutos secos
- Incluir verduras en forma de purés y frutas en batidos.

- Cocinar con salsas y especias para que la comida sea mas

apetecible.

En resumen, se recomienda que los adultos mayores mantengan una
dieta equilibrada y rica en nutrientes para promover su bienestar, con
alimentos ricos en fibra, vitaminas y minerales. A continuacién, se

presentan algunas recomendaciones:

- Es aconsejable que la dieta incluya alimentos ricos en fibra, como
panes y cereales integrales, nueces, frijoles y semillas sin sal,

ademas de una variedad de verduras coloridas y frutas.

- Se recomienda evitar los alimentos fritos, prefiriendo en su lugar

preparaciones asadas, a la parrilla o hervidas.

- Asimismo, es importante optar por leche baja en grasa o

descremada enriquecida con vitamina D, o bien elegir productos
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lacteos alternativos como leche de soya, almendras, arroz u otras

bebidas fortificadas con vitamina D y calcio.

- Mantener una ingesta constante de liquidos durante el dia, como

agua, leche o caldo.
- Limitar el consumo de grasas saturadas y alimentos en conserva.
- Disminuir la cantidad de azucares y bebidas gaseosas.
- Evitar el consumo de tabaco y alcohol.

2.3. Autonomia de la persona
Cuando una persona mayor es autbnoma y puede realizar por si
misma actividades cotidianas, como vestirse, alimentarse, asearse o
hacer compras, entre otras, sin necesidad de asistencia, experimenta
una sensacion de utilidad que favorece su estado de animo, aumenta
su autoestima y mejora su salud mental. Los profesionales de la salud
que se dedican a cuidar a esta comunidad de ancianas enfrentaran
obstaculos inéditos. Las multiples transformaciones biologicas
vinculadas al envejecimiento desencadenan transformaciones en las
costumbres y conductas de los ancianos, limitando su independencia
y habilidad operativa. Sin embargo, a veces, seres queridos, galenos
y enfermeras tienden a subestimar la habilidad del anciano para
decidir sobre su salud y bienestar, ignorando datos o ignorando su
perspectiva. En el didlogo entre los ancianos y los médicos, a menudo
surgen dilemas legales y morales que exigen un escrutinio meticuloso

y una preparacion meticulosa. La independencia absoluta de los
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mayores se ve mermada cuando se les ofrece informacion
fragmentada o distorsionada. La atencion a este colectivo exige un
esfuerzo, dedicacion y una preparacion cientifica y bioética adecuada

(28).
2.3.1. Numero de integrantes en la familia.

Si, muchos adultos mayores viven solos: (29)

- Aproximadamente la mitad de las personas de 85 afos o0 mas que

residen en la comunidad viven solas.

- El envejecimiento de la poblacion, los cambios culturales y las
nuevas dinamicas familiares han llevado a que mas ancianos vivan

solos.

- En algunos lugares, los adultos mayores se quedan solos cuando

los jéovenes emigran y no hay inmigracion.

Vivir solo puede presentar muchos desafios, como:

Vulnerabilidad a la pobreza.

- Desnutricion.

- Problemas para adherirse a las recomendaciones del tratamiento
médico.

- Soledad y aislamiento social, que pueden estar asociados con
problemas de salud como enfermedades cardiacas, depresion y
deterioro cognitivo.

Para ayudar a los adultos mayores que viven solos, se puede:
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Alentarlos a practicar actividad fisica y mantener interacciones

sociales.
- Brindar asistencia social.
- Garantizar el acceso a atencion en el hogar.

- Sugerir el uso de un dispositivo de emergencia, ya sea pasivo o

activado bajo demanda.

2.3.2. Responsabilidad de planear, preparar y comprar alimentos.

Una dieta equilibrada eleva la calidad de vida de las personas. En
efecto, los nutrientes esenciales que el organismo requiere fluctuan
en funcioén de la edad, lo que subraya la relevancia de mantener un
régimen alimenticio saludable y equilibrado a lo largo de la vida, asi
como incorporar los alimentos sugeridos para cada fase de la vida. La
adhesion a una dieta saludable constituye un método para lograr la
longevidad. Se aconseja incrementar la ingesta de cereales
integrales, frutas, vegetales y proteinas de bajo contenido calérico. Es
preferible huir de manjares rebosantes de azucar, grasas saturadas y
sal. Es crucial beber mas agua y reducir al maximo el uso de alcohol

y bebidas carbonatadas (30).

2.3.3. Consumo de bebidas alcohdlicas.

En las personas mayores, el exceso de alcohol puede provocar
desequilibrios y caidas, desencadenando fracturas de cadera o brazo

y otras heridas. Los ancianos tienen huesos mas fragiles en
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comparacion con los jovenes, lo que incrementa su vulnerabilidad a
fracturas 6seas. Las investigaciones evidencian que la prevalencia de
fracturas de cadera en individuos de edad avanzada se incrementa

con el consumo de alcohol (30)

Algunos individuos de edad avanzada recurren al alcohol como
método de automedicacion. Esta nueva fase de la vida puede
presentar una variedad de desafios y barreras emergentes, tales
como una disminucion en las finanzas, una vida social cada vez mas
limitada y una reduccion en las capacidades fisicas. Y cuando dichas
transformaciones parecen abrumadoras, el alcohol puede parecer una
estrategia eficaz para manejarlas. Aunque no es la excepcion, las
investigaciones revelan un incremento en el consumo de alcohol entre
los mayores, ignorar sus problemas con el alcohol solo abre una
puerta a un sendero de peligro. A pesar de que su comportamiento
alcohdlico no se transforma en alcoholismo, puede percibir las
repercusiones fisicas, mentales y sociales derivadas de sus acciones,
lo que a su vez le impulsa a consumir mas alcohol para mitigar el

estrés (30)

3. ESTADO NUTRICIONAL.

Hace alusion a la condicion alimentaria y nutricional de un individuo. La
valoracion del bienestar alimentario se realiza evaluando variables
corporales como el peso, la estatura y el IMC. Asimismo, se examina la

ingesta de nutrientes y se detectan posibles carencias (31).
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Requerimiento nutricional del adulto mayor

Calorias: Las necesidades energéticas varian segun la edad, el sexo, el
tamano corporal y el clima. Sin embargo, durante la etapa de la vejez
suelen disminuir alrededor de un 20%, lo que se traduce en una ingesta
promedio de entre 1,500 y 2,000 calorias diarias para los adultos

mayores.

Grasas: Estos acidos grasos representan entre el 20% y el 25% de
nuestra alimentacion diaria y son fundamentales para que el cuerpo
absorba las vitaminas liposolubles. Por ello, se recomienda incluir en la
dieta grasas saludables como los acidos grasos monoinsaturados y

poliinsaturados.

Carbohidratos: El azicar representa entre el 50% y el 60% de la ingesta
total de alimentos. Sin embargo, a medida que envejecemos, nuestra
capacidad para metabolizarlo disminuye. Por ello, se recomienda limitar

SuU consumo.

Proteinas: Representa entre el 10% y el 20% del consumo total, y con el
envejecimiento se sugiere aumentar su ingesta, dado que la masa

muscular tiende a disminuir con la edad.

Agua: Se recomienda consumir entre 1 y 1,5 litros de agua al dia para

garantizar un buen funcionamiento renal y mantener la piel hidratada.
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Vitaminas: En los ancianos, la vitamina B6 brilla con luz propia, esencial
para el equilibrio glucosa-acido, el vigor cognitivo y la robustez del
sistema inmunoldgico. Asimismo, el conjunto de vitaminas B es crucial
porque agiliza la metamorfosis de los compuestos organicos. La vitamina
C enciende la furia de los radicales libres, mientras que la vitamina E se
erigen como un titan antioxidante, elevando asi la defensa del organismo.
La vitamina D es esencial para que el organismo absorba el calcio con
destreza, mientras que la vitamina A es esencial para conservar una
vision cristalina, cuidar la piel y robustecer el sistema inmunologico, entre

otros beneficios.

Minerales:

Es esencial que los adultos mayores consuman minerales como calcio,
zinc y magnesio, entre otros, ya que con el paso de los afios su cuerpo

no absorbe estos nutrientes tan eficientemente como antes.

Medidas antropométricas

Se relata al seguimiento del peso, la mediciéon de la estatura y la

circunferencia abdominal.

a. Valoracion nutricional segun IMC

Se evalua utilizando el indice de masa corporal (IMC), cuya férmula es:

IMC = Peso (kg) / (Altura (m))=.

b. Interpretacion de los valores de IMC
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Un IMC < 23,0 (delgadez) indica que el adulto mayor presenta un estado

nutricional de "delgadez", lo que sefiala una malnutricién por déficit.

Un IMC de > 23 a < 28 en el adulto mayor se considera dentro de la

categoria de "valoracion nutricional normal".

Un IMC de = 28 a < 32 en el adulto mayor se clasifica como "sobrepeso”,
lo que indica una malnutricion por exceso. Esto generalmente esta
relacionado con habitos alimentarios poco saludables, falta de actividad

fisica, entre otros factores.

Un IMC de = 32 indica "obesidad", lo que representa una malnutricién por
exceso Yy aumenta significativamente el riesgo de desarrollar

complicaciones cardiovasculares.

2.3. MARCO CONCEPTUAL

Atencion de la persona adulta mayor

La dedicacion a la anciana abarca la entrega del arsenal de cuidados

esenciales (31)

Estado nutricional

La valoracion del bienestar nutricional consiste en medir los parametros
nutricionales vinculados al bienestar, con el propdsito de detectar la posible
aparicion, esencia y magnitud de las alteraciones en el bienestar, que

pueden fluctuar entre la carencia y la toxicidad (31).
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Habitos alimentarios

Se refiere a conductas que incitan a las personas a elegir y devorar
manjares particulares, influenciadas por elementos socioculturales. Estos
nacen de la reproduccion forzada, donde la familia ejerce una influencia

notable (31).

Persona adulta mayor activa saludable

Se hace referencia a una persona cuyas cualidades fisicas, cognitivas,
emocionales y sociales estan en armonia con su momento de vida. Se
menciona la PAM en ausencia de factores de riesgo previos, sin
manifestaciones o indicios vinculados a enfermedades agudas o cronicas,
y con un examen fisico estandar. No muestra ninguna incomodidad, su

salud se encuentra en 6ptimas condiciones.

Persona adulta mayor enferma

Se refiere a la persona que experimenta algun tipo de afeccion de salud,
ya sea aguda o cronica, de diferente gravedad. Esta condicion no es
incapacitante y no cumple con los criterios para ser clasificada como una

persona mayor fragil o un paciente con necesidades geriatricas comple
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CAPITULO llI

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO DE INVESTIGACION
En esta investigacion se elige una metodologia no experimental, la cual
consideren los sucesos 0 acontecimientos en su entorno natural, para
luego desentraiar su esencia. En un estudio no experimental, no se crea

un NUevo escenario, sino que se exploran escenarios ya existentes (32)

3.2. TIPO DE INVESTIGACION
La informacion adopta un enfoque vinculante y descriptivo, empleando una
perspectiva prospectiva y transversal para desentraiar las variables en

cuestion (32)

Enfoque:

Se opta por una metodologia cuantitativa, utilizando la recoleccion y el
escrutinio de datos para desentranar enigmas cientificos y corroborar
teorias ya establecidas. La base de este enfoque radica en la
cuantificacion, el recuento y, en muchas ocasiones, en la aplicacion de la
estadistica para descifrar de manera precisa los comportamientos

caracteristicos de una poblacion determinada (32).
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3.3. METODOS APLICADOS A LA INVESTIGACION
Se empled la metodologia deductiva, que se fundamenta en principios
generales para derivar hechos especificos. La deduccion establece una
determinacion entre las premisas y las conclusiones; en caso de veracidad
de las premisas, precision en los términos y aplicacion adecuada de las

reglas de deduccidn, la conclusién debe ser inexorablemente cierta (32).

3.4. POBLACION Y MUESTRA
Poblacion:
La poblacion atendida en el centro de salud Cabana consistio en 80
individuos de edad avanzada.
Muestra:
No se realizé una seleccion de muestras, se opté por trabajar con la
totalidad de la poblacion, compuesta por 80 individuos de edad avanzada.

Criterios de inclusion:

- Adultos mayores que reciben atencion en el centro de salud Cabana.
- Personas mayores de entre 60 y 85 anos.
- Adultos mayores de ambos géneros.
- Adultos mayores que firmen el consentimiento informado.
- Adultos mayores que decidan participar de manera voluntaria.
Criterios de exclusion:
- Se excluye el estudio a los adultos mayores que no asistan al centro

de salud Cabana.

- Se excluye a los adultos mayores cuyos datos no sean validos o hayan

invalidado los instrumentos de recopilacion de informacion.
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- Se excluye a los adultos mayores que no firmen el consentimiento

informado.

- Se excluye a los adultos mayores que no deseen participar en el

estudio.

3.5. TECNICAS, FUENTES E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
TECNICAS:
Variable 1: Entrevista

Variable 2: Analisis documental

INSTRUMENTOS:

Variable 1: Entrevista

Ficha técnica

Nombre original: Guia de entrevista sobre habitos Alimentarios.
Autores: Salvo, OL (32)

Adaptacion: Ninfa Farfan Carita (2023)

Administracién: Individual.

Tiempo de aplicacion: Variable (20 minutos).

Aplicacién: Aplicable a todos los adultos mayor.

Variable 2: Se manejé una ficha de registro después que se realiz6 el
procedimiento de pesar y tallar a los adultos mayores y asi determinar
segun el IMC el estado nutricional.

Ficha técnica

Nombre: Registro del estado nutricional del adulto mayores.
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Aplicacion: Individual

Poblaciéon objetivo: Adultos mayores

3.6. PLAN DE RECOPILACION Y PROCESAMIENTO DE DATOS
Se presentoé una solicitud al director del centro de salud Cabana, escenario
del estudio.
Posteriormente, se instalaron las conexiones con la encargada de atender

a las personas mayores.

Procesamiento de datos

El proceso completo se estructura en las siguientes fases:

Después de recolectar los datos, se orquestaron para su posterior
integracion en la base de datos creada por el software SPSS.

Se procedié a codificar, cuantificar y procesar los datos utilizando el
programa SPSS, culminando en la elaboracion de tablas estadisticas que
simplificaran su comprension y evaluacion.

Con el proposito de analizar y debatir los hallazgos, se realizé una
confrontacién entre los resultados alcanzados, investigaciones anteriores
y la teoria examinada.

Se realizé la investigacion con un nivel de confianza del 95%, donde se
demostrd que un valor de p<0.05 era estadisticamente significativo. Con el
propésito de simplificar el analisis estadistico y la comprensiéon de los

resultados, se mostraron los descubrimientos en tablas bidireccionales.
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3.7. CONTRASTACION DE HIPOTESIS

La contrastacion de hipotesis constituye un conjunto de técnicas
empleadas para evaluar la validez de una hipdtesis, estableciendo su
falsedad o veracidad, fundamentandose en una posibilidad especifica.
Para el analisis, estructuracién e interpretacion de la informacion
recolectada, se manejara la prueba estadistica Chi-Cuadrado (X2) y otras
pruebas comparables. Se determinara un grado de significancia que sera
p <0,05.

Formula del chi cuadrado:

) z (0; — €;)?
Xt =) ——
€;

Donde:

22: Chi cuadrado
e;:frecuencia esperada

o;:frecuencia observada

3.8. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Validez

Los dos instrumentos utilizados en la investigacion fueron examinados por
dos especialistas del ambito antes de su puesta en marcha. Este proceso
abarca una revision de contenido destinada a examinar y valorar los
descriptores del baremo inducido, ademas de asegurarse de que los

elementos seleccionados cumplan con todas las categorias o descriptores
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que se buscan cuantificar y que determinaran la prueba de exposicién oral
académica.

Confiabilidad

Se establecera la confiabilidad de los instrumentos mediante el uso del alfa
de Cronbach, un indice estadistico frecuentemente utilizado para evaluar
la consistencia interna de herramientas que emplean escalas de Likert. El
objetivo es evaluar la eficacia con la que un conjunto de interrogantes o
variables cuantifican un aspecto subyacente de un individuo, empleando
un cuestionario.

A partir de las varianzas, el alfa de Cronbach se tabula asi:

les ]

Donde:

Es la varianza del item i.

Es la varianza de los valores totales observados.

Es el numero de preguntas o items.

Se utilizo el alfa de Cronbach en lo cual se obtuvo un resultado global de
0,898 lo cual nos indica que es confiable el instrumento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
,898 11
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

41. RESULTADOS Y DISCUSION
Se pretende analizar los patrones de alimentacion relacionados con la
condicion nutricional de las personas de la tercera edad atendidas en el
centro de salud Cabana durante el afio 2024, a través de la presentacién

de 11 cuadros estadisticos.

Los resultados obtenidos tras procesar los datos estadisticos mostraron
una asociacion significativa entre las variables, cuyos hallazgos se

detallan a continuacion.

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




‘ VICERRECTORADO DE
TESIS UANCV \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION" 5 9

TABLA 1. EDAD ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

Estado nutricional

Edad Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
60 a 65 afios 10 12.5 7 8,8 11 13,8 28 35,0
66 a 70 afios 8 10,0 25 31,3 10 12,5 43 53,7
71 a 85 afios 2 2,5 2 2,5 5 6,3 9 11,3
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Guia de entrevista

X?ca=12,104 P=0,017 ES SIGNIFICATIVA
X?ap=9,488 Gl=4
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Nuestro primer objetivo especifico fue describir la valoracién personal vinculada
al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud

Cabana.

Al revisar la tabla 1, que relaciona la edad con el estado nutricional de los adultos
mayores atendidos en el centro de salud Cabana en 2024, se observé que el
53,7% de ellos tienen entre 66 y 70 afios, el 35,0% estan en el rango de 60 a 65

afos, y el 11,3% tienen entre 71 y 85 afos.

Entre los adultos mayores con un estado nutricional normal, el 31,3% se situa en
el rango de 66 a 70 afios. De forma similar, entre quienes presentan sobrepeso,

el 13,8% tiene entre 60 y 65 afos.

Al examinar los datos estadisticos, se aplicé un margen de error del 5% y un
nivel de significancia de p<0,05. El valor obtenido de X2 fue de 12,104,
superando el valor de X2 de referencia (9,488), con 4 Gl y un nivel de
significancia de P=0,017, lo que sugiere que el factor de edad tiene importancia

estadistica.

Segun Andrade C. Parra D. et al. En su investigacion indica que el 33% se ubica
en el grupo etario de 65 a 67 afos y la mayoria presenta diagndsticos
nutricionales por exceso como sobrepeso u obesidad. (5) En nuestra
investigacion encontramos que el 13,8% tienen entre 60 a 65 con diagndstico

de sobrepeso es menor a los resultados de los autores.
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TABLA 2. GENERO ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

Estado nutricional

Género Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Masculino 7 8,8 22 27,5 7 8,8 36 45,0
Femenino 13 16,3 12 15,0 19 23,8 44 55,0
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Entrevista
X?:2=9,575 P=0,008 ES SIGNIFICATIVA
X?2p=5,991 GI=2
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Tabla 2, se muestra que, en relacion con el estado nutricional de los adultos
mayores atendidos en el centro de salud Cabana 2024, el 55,0% corresponde

al género femenino y el 45,0% al género masculino.

Dentro del grupo de adultos mayores con un estado nutricional normal, el 27,5%
pertenece al género masculino. Asimismo, en el grupo de adultos mayores con

estado nutricional de sobrepeso, el 23,8% corresponde al género femenino.

Al examinar los datos estadisticos, se aplico un error muestral del 5% y un nivel
de significancia de p<0,05. El valor obtenido de X2 fue de 9,575, mayor que el
valor critico de X2 (5,991), con 2 Gl y un nivel de significancia de P=0,008, lo

que sugiere que la variable género es estadisticamente relevante.

Segun Garcia L. Quevedo N. et al. En su investigaciéon nos indica que el 52,57%
son del sexo femenino en donde presenta la mayoria sobrepeso. (6) En nuestra
investigacion encontramos que el 55,0% es de género femenino y el 23,8%

tienen sobrepeso.
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TABLA 3. CATEGORIAS DEL ADULO MAYOR ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS
MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

Estado nutricional

Categorias del adulo mayor Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Persona adulta mayor activa saludable 0 0,0 34 42,5 0 0,0 34 42,5
Persona adulta mayor enferma 12 15,0 0 0,0 17 21,3 29 36,2
Persona adulta mayor fragil 8 10,0 0 0,0 9 11,3 17 21,3
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Entrevista

X?ca=80,245 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA
X?ap=9,488 Gl=4
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Tabla 3, se observa que, en relacion con las categorias de los adultos mayores
y su estado nutricional en el centro de salud Cabana 2024, el 42,5% son adultos
mayores activos y saludables, el 36,2% son adultos mayores enfermos, y el

21,3% son adultos mayores fragiles.

En el grupo de adultos mayores con un estado nutricional normal, el 42,5%
corresponde a adultos mayores activos y saludables. En el grupo de adultos
mayores con estado nutricional de sobrepeso, el 21,3% son adultos mayores

enfermos.

Al examinar los datos estadisticos, se aplicé un error muestral del 5% y un nivel
de significancia de p<0,05. El valor obtenido de X2 fue de 80,245, mayor que el
valor esperado de X2 (9,488), con 4 Gl y un nivel de significancia de P=0,000, lo

cual senala que el factor de clasificacion de personas mayores es relevante.

Segun Flores D. en su investigacion nos muestra que realizo la recoleccion de
datos a los adultos mayores donde el 26% estan en la categoria de persona
saludable. (10) En nuestra investigacion encontramos que el 42,5% son una

persona adulta mayor activa saludable.
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TABLA 4. PORCIONES ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

Estado nutricional

Porciones Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Adecuado 1 1,3 25 31,3 12 15,0 38 47,5
Inadecuado 19 23,8 9 11,3 14 17,5 42 52,5
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Entrevista
X2:0=23,743 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA
X?2p=5,991 GI=2
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Siguiendo con nuestro segundo objetivo especifico, que consiste en describir las costumbres dietéticas relacionadas con el

estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana, se elaboraron 4 tablas de doble entrada.

Tabla 4, se muestra que, en relacion con las porciones asociadas al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el

centro de salud Cabana 2024, el 52,5% de los casos son inadecuados, mientras que el 47,5% son adecuados.

Dentro de la poblacién de personas mayores con un estado nutricional dentro de los parametros normales, el 31,3% presenta
una alimentacion adecuada. En contraste, dentro del grupo de personas mayores con desnutricion, el 23,8% tiene una

alimentacion insuficiente, mientras que el 17,5% sufre de exceso de peso.

Al analizar los datos, se utilizé 5% de margen de error y un nivel de significancia de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=23,743,
superando a X2tab=5,991, con 2 Gl y un nivel de significancia P=0,000. Se concluye que las porciones del indicador son

estadisticamente significativas.

De acuerdo con el estudio de Bernui |. Delgado D., se determina que las cantidades de alimentos recomendadas para las
personas de la tercera edad deben ajustarse a su edad y a su estado de nutricion. Durante nuestro estudio, hemos observado

que el porcentaje adecuado es del 31,3%.
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TABLA 5. FRECUENCIA ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

Estado nutricional

Frecuencia Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Adecuado 5 6,3 25 31,3 9 11,3 39 48,8
Inadecuado 15 18,8 9 11,3 17 21,3 41 51,2
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Entrevista
X2:.2=14,950 P=0,00 ES SIGNIFICATIVA
X?2p=5,991 GI=2
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Tabla 5, se observa que, en relacion con la frecuencia asociada al estado
nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana 2024,
el 51,8% presenta una frecuencia inadecuada, mientras que el 48,8% tiene una

frecuencia adecuada.

Dentro del grupo de personas de la tercera edad con un estado nutricional
saludable, el 31,3% mantiene una frecuencia alimentaria adecuada. En el grupo

de individuos con sobrepeso, el 21,3% muestra una frecuencia inapropiada.

Al analizar los datos, se manejé un margen de error del 5% y un nivel de
significancia de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=14,950, el cual supera a
X2tab=5,991, con 2 Gl y un nivel de significancia P=0,000. Esto confirma la

importancia del indicador de frecuencia.

Segun el estudio de Guevara S., se sefiala que el consumo de alimentos es
apropiado en un 39% y no adecuado en un 61%. En nuestro propio estudio,
observamos que el 31,3% se considera adecuado, mientras que el 21,3% se
considera inadecuado. Los resultados son parecidos, pero se destaca que en

el autor hay un mayor porcentaje de elementos inadecuados.
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TABLA 6. HORARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

Estado nutricional
Horarios Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Adecuado 4 5,0 24 30,0 9 11,3 37 46,2
Inadecuado 16 20,0 10 12,5 17 21,3 43 53,8
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Entrevista
X2:2=15,061 P=0,001 ES SIGNIFICATIVA
X?2p=5,991 GI=2
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En la tabla 6, se puede apreciar que, en cuanto a los horarios vinculados al
estado de nutricidn de las personas mayores que reciben atencion en el centro
médico Cabana 2024, el 53,8% muestra horarios poco apropiados, en contraste

con el 46, 2% que cuenta con horarios adecuados.

Dentro de la poblacion de personas mayores con un estado nutricional saludable,
el 30,3% sigue una rutina alimentaria apropiada. En contraste, dentro del grupo
de personas con sobrepeso, el 21,3% muestra horarios poco apropiados, en

comparacion con el 20,0% que se encuentra en proceso de adelgazamiento.

Al analizar los datos, se utilizd un margen de error del 5% y un nivel de confianza
de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=15,061, superando a X2tab=5,991, con
2 Gl y un nivel de significancia de P=0,001, confirmando la importancia del factor

horario.

De acuerdo con el articulo de Campos J., se destaca la importancia de los
horarios en la ingesta de alimentos de las personas mayores para garantizar un
optimo estado nutricional. ElI 303,0% de nuestra muestra se encuentra en un
estado nutricional adecuado, por lo tanto, estan dentro de los parametros

normales.
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TABLA 7. PREPARACIONES ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS
EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024.

71

Estado nutricional

Preparaciones Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Adecuado 4 5,0 25 31,3 9 11,3 38 47,5
Inadecuado 16 20,0 9 11,3 17 21,3 42 52,5
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Entrevista
X2.=17,034 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA
X?2p=5,991 GI=2
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En la tabla 7, se observa que, en relacidon con las preparaciones asociadas al
estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de salud
Cabana 2024, el 52,5% de las preparaciones son inadecuadas, mientras que el

47.,5% son adecuadas.

Dentro del colectivo de personas de la tercera edad con un estado nutricional
saludable, el 31,3% cuenta con comidas bien equilibradas. Por otro lado, dentro
del grupo de personas mayores con sobrepeso, el 21,3% muestra comidas mal

equilibradas, en contraste con el 20,0% que experimenta pérdida de peso.

Al analizar los datos, se utiliz6 un margen de error del 5% y un nivel de
significancia de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=17,034, superando a
X2tab=5,991, con 2 Gl y un nivel de significancia de P=0,000. Se concluye que

el factor "preparaciones" es significativo.

De acuerdo con el estudio de Reyes E. y Sanchez T., se sefiala que son los
familiares de las personas mayores quienes se encargan de cocinar los
alimentos. En el estudio que realizamos, se asume que el 31,3% se considera

apropiado.
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TABLA 8. NUMERO DE INTEGRANTES EN LA FAMILIA ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS

MAYORES.
Estado nutricional
Numero de integrantes en la familia Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Solo 9 11,3 5 6,3 1 1,3 15 18,8
1 integrante 8 10,0 10 12,5 10 12,5 28 35,0
Mas de 1 integrante 3 3,8 19 23,8 15 18,8 37 46,2
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0
Fuente: Guia de entrevista
X?ca=16,903 P=0,002 ES SIGNIFICATIVA
X?1ap=9.488 Gl=4
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Continuando con nuestro tercer objetivo especifico, que es identificar la
autonomia asociada al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en

el centro de salud Cabana, se utilizaron 3 tablas de doble entrada.

Tabla 8, se observa que, en relacién con el numero de integrantes en la familia
asociado al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de
salud Cabana 2024, el 46,2% vive con mas de un integrante, el 35,0% tiene un

solo integrante, y el 18,8% vive solo.

Dentro de la poblacion de personas mayores con un estado nutricional adecuado
, €l 23,8% comparte su hogar con mas de una persona. En el caso de los adultos

mayores con sobrepeso en el grupo, el 12,5% reside en hogares unipersonales.

Al analizar los datos, se manejé un margen de error del 5% y un nivel de
confianza de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=16,903, superando a
X2tab=9,488, con 4 Gl y un nivel de significancia de P=0,002, confirmando la

importancia del numero de miembros en la familia como indicador significativo.

De acuerdo con el estudio de Tantalean A., se observa que mas de la mitad de
las personas mayores comparten su hogar con sus familiares en un 52,5%. En
el estudio que realizamos, se controlara que el 23,8% cuenta con mas de un
miembro en su hogar, ya sea su pareja o sus hijos. Los resultados muestran

similitudes con el autor.
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TABLA 9. RESPONSABILIDAD DE PLANEAR, PREPARAR Y COMPRAR ALIMENTOS ASOCIADOS AL ESTADO
NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES.

Estado nutricional
Responsabilidad de planear, preparar y Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
comprar alimentos 23 27.9 31.9
fi % fi % fi % fi %
Si, se prepara solo sus alimentos 9 11,3 5 6,3 1 1,3 15 18,8
Lo realiza su pareja 8 10,0 10 12,5 10 12,5 28 35,0
Uno de mis familiares 3 3,8 19 23,8 15 18,8 37 46,2
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0

Fuente: Guia de entrevista
X2:2=16,903 P=0,002 ES SIGNIFICATIVA
X?12p=9,488 Gl=4
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Tabla 9, se observa que, en relacion con la responsabilidad de planificar,
preparar y comprar alimentos asociada al estado nutricional de los adultos
mayores atendidos en el centro de salud Cabana 2024, el 46,2% menciona que
esta tarea la realiza uno de sus familiares, el 35,0% indica que lo hace su pareja,

y el 18,8% afirma que ellos mismos preparan sus alimentos.

Dentro del colectivo de personas de la tercera edad con un estado nutricional
adecuado, el 23,8% indica que un miembro de su familia se encarga de la
organizacion, elaboracion y adquisicion de comestibles. En contraste, dentro del
conjunto de personas mayores con exceso de peso, el 12,5% menciona que su

pareja se encarga de esta labor.

Al analizar los datos, se manejé un margen de error del 5% y un nivel de
confianza de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=16,903, superando a
X2tab=9,488, con 4 Gl y un nivel de significancia de P=0,002. Se concluye que
el indicador de responsabilidad en la planificacion, preparacién y compra de
alimentos es significativo.

De acuerdo con el estudio de Salazar M. Avila H. y colegas, se resalta la
importancia de actuar de manera temprana para promover la adopcién de
practicas alimentarias equilibradas, tanto en la seleccién como en la preparacion
de alimentos de calidad que favorezcan una dieta saludable. . En el estudio que
realizamos, descubrimos que el 23,8% de mis familiares son responsables de

cocinar las comidas.
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TABLA 10. CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS
MAYORES.

Estado nutricional

Adelgazado <de  Normal 23.1 a Sobrepeso 28 a Total
Consumo de bebidas alcohdlicas 23 219 319
fi % fi % fi % fi %
Vino 0 0,0 2 2,5 0 0,0 2 2,5
Cerveza 12 15,0 5 6,3 15 18,8 32 40,0
Otros 7 8,8 12 15,0 5 6,3 24 30,0
No consume alcohol 1 1,3 15 18,8 6 7,5 22 27,5
Total 20 25,0 34 42,5 26 32,5 80 100,0
Fuente: Guia de entrevista
X?ca=20,949 P=0,002 ES SIGNIFICATIVA
X?tap=12,592 GI=6
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Tabla 10, se observa que, en relacidén con el consumo de bebidas alcohdlicas
asociado al estado nutricional de los adultos mayores atendidos en el centro de
salud Cabana 2024, el 40,0% consume unicamente cerveza, el 30,0% consume
otras bebidas alcohdlicas, el 27,5% no consume alcohol y el 2,5% solo consume

vino.

Dentro de la poblacion de personas mayores con un estado nutricional adecuado
, el 18,8% no ingiere bebidas alcohdlicas. Asimismo, dentro del conjunto de

personas mayores con exceso de peso, el 18,8% bebe cerveza.

Al analizar los datos se utilizd6 un margen de error del 5% y un nivel de confianza
de p<0,05. Se obtuvo un valor de X2cal=20,949, superior a X2tab=12,592, con 6
Gl y un nivel de significancia P=0,002, confirmando la relevancia del habito de

consumir bebidas alcohodlicas.

De acuerdo con lo expuesto por Jiménez A. en su estudio, se sefiala que la mitad
de la poblacion consume bebidas alcohdlicas, siendo el 20,0% de los hombres y
el 31,2% de las mujeres que presentan sobrepeso. Durante nuestro estudio,
descubrimos que el 18,8% de las personas consumen cerveza y presentan un

IMC elevad

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

- TESIS UANCV \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

TABLA 11. ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD

CABANA 2024.
Resultado fi %
Adelgazado < de 23 20 25,0
Normal 23.1 a 27.9 34 42,5
Sobrepeso 28 a 31.9 26 32,5
Total: 80 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
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En relacion con el cuarto objetivo especifico, que es clasificar el estado

nutricional de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Cabana.

Dentro de la poblacién de personas mayores que reciben atencion en el Centro
de Salud Cabana, se observa que el 42,5% mantiene una nutricién adecuada, el
32,5% tiene exceso de peso y el 25,0% muestra signos de pérdida de peso.
peso.

En su estudio, Garcia J. senala que el 51,1% mostré un nivel de nutricion
adecuado (12). De acuerdo con el estudio de Carvajal L. Estrada A., se observé
que el 38,5 % de las personas de edad avanzada presentaba sobrepeso,
mientras que el 20,3 % se encontraba en una condicién de delgadez. Durante
nuestro estudio, observamos que el 42,5% se considera dentro del rango normal,

mientras que el 25,0% se encuentra en la categoria de adelgazado.
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4.2. CONCLUSIONES

PRIMERA: Los patrones dietéticos vinculados al estado nutricional de los
pacientes de edad avanzada atendidos en el centro de salud
Cabana en 2024 evidencian que todos los indicadores son
significativos, con un valor de p<0,05, lo que corrobora las hipétesis

propuestas.

SEGUNDA: La evaluacién individual vinculada al estado nutricional de los
pacientes de edad avanzada atendidos en el centro de salud
Cabana. El 31,3% de los individuos en el rango de edad de 66 a 70
afos (P:0,017), el 27,5% son de género masculino (P:0,008) y el
42,5% pertenecen a la categoria de persona. adulto mayor activa
saludable (P:0,000). Los datos demuestran relevancia con valores

de p<0,05, lo que confirma la hipotesis.

TERCERA: Las costumbres dietéticas asociado al estado nutricional de los
adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana. El 31,3%
es adecuado las pociones (P:0,000), el 31,3% es adecuado la
frecuencia (P:0,000), e 30.0% en los horarios es adecuado
(P:0,001) y el 31,3% es adecuado en las preparaciones. Los datos

son significativos con valores de p<0,05, aceptando la hipdtesis.

CUARTA: La autonomia depende del estado nutricional de los individuos de
edad avanzada atendidos en el establecimiento sanitario Cabana.
El 23,8% de los participantes comprende mas de un integrante (P:

0,002), el 23,8% hace referencia a uno de mis familiares (P: 0,002)
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y el 18,8% no consume alcohol. Todos los indicadores demuestran

relevancia, con valores de p<0,05 aceptando la hipétesis.

QUINTA: El estado nutricional en adultos mayores atendidos en el Centro de
Salud Cabana, se hall6 el 42,5% es normal 23.1 a 27.9, el 32,5%

sobrepeso 28 a 31.9 y el 25,0% es adelgazado < de 23.
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4.3. RECOMENDACIONES

PRIMERA: Se sugiere al jefe del centro de salud de Cabana, en colaboracion
con su equipo de profesionales, disefiar campafas de atencion
integral dirigidas a los adultos mayores. Estas campafas deberian
incluir la evaluacion del estado nutricional y, ademas, ofrecer
informacion y orientacion tanto a los adultos mayores como a sus
familiares sobre la importancia de mantener buenos habitos
alimenticios, explicando como estos influyen en la salud y cémo

pueden mejorar su bienestar.

SEGUNDA: Se recomienda a las autoridades del centro de salud establecer
alianzas estratégicas con universidades publicas y privadas, con el
fin de contar con la intervencién de profesionales en Nutricidon
Humana a través de acciones de proyeccion social y practicas
profesionales. Estas colaboraciones podrian incluir la organizacion
de sesiones educativas para los participantes del programa de
adultos mayores (y sus familiares) sobre la importancia de una
alimentacion apropiada, con el objetivo de mantener un buen
estado nutricional. Las sesiones pueden ser acompafadas de
herramientas multimedia, demostraciones de preparacion de
dietas saludables, distribucion de volantes, afiches, entre otros

recursos
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TERCERA: A los responsables de las estrategias para el adulto mayor se les
recomienda seguir llevando a cabo sesiones educativas dirigidas a
los participantes del programa (y sus familiares) sobre habitos
alimentarios, con el objetivo de que mantengan un buen estado
nutricional. Estas sesiones deben incluir demostraciones practicas
sobre la preparacion de dietas saludables, asi como la distribucion
de volantes y afiches claros y comprensibles para todos los

asistentes.

CUARTA: Se recomienda que las profesionales de enfermeria a cargo de la
atencion integral de personas adultas mayores promuevan
iniciativas orientadas al autocuidado en esta poblacion. Estas
acciones buscan fortalecer su autonomia y reducir la necesidad de
apoyo constante por parte de sus familiares, contribuyendo asi a

una mejora en su estado nutricional.

QUINTA: Se recomienda a las licenciadas en enfermeria del centro de salud
implementar programas educativos dirigidos a los adultos mayores
sobre estilos de vida saludables, enfocandose en la mejora de su
alimentacion, actividad fisica y ejercicio, ya que estos son factores
clave para preservar su salud y mejorar los resultados relacionados

con el sobrepeso y la delgadez.
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ANEXO 1: MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE DATOS

@ *BASE DE DATOS MNINFA.sav [ConjuntoDatos0] - [BM 5PSS Statistics Editor de datos - X

Archiva Editar Ver Datos Transformar Analizar Graficos Utilidades Ampliaciones Ventana Ayuda

SHe @l BLB H BT «49d
|

[12: |visible: 11 de 11 variables

& Edad &> Género Categoriasdel {I Porciones {I Frecuencia {I Horarios {I Preparaciones Numerodeinte Responsabili Consumodebe & Estadonutricio
adultomayor {Igrantesenlafa &> addeplanearpr ¢ bidasalcohdlic nal var
milia epararycompr. as

1 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19- ... Adecuado 7 -1... Inadecuado 0 - ._. Solo Uno de mis fam... Cerveza Adelgazado = ... “
2 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - .. Adecuado 7-1... Inadecuado 0 - .. Solo Uno de mis fam... Mo consume al... Adelgazado = ..
3 60 a B5 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Solo Uno de mis fam... Cerveza Adelgazado = ..
4 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Solo Lo realiza mi pa... Otros| Adelgazado = ..
5 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 15- ... Solo Lo realiza mi pa... Otros | Adelgazado = ...
6 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15- ... Solo Lo realiza mi pa... Cerveza Adelgazado = ...
7 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Solo Lo realiza mi pa... Otros | Adelgazado = ...
8 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Solo Lo realiza mi pa... Otros| Adelgazado = ...
9 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Solo Lo realiza mi pa... Otros| Adelgazado = ...
10 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. 1 integrante Uno de mis fam... No consume al... Normal 23.1a 2.
i 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - __. 1 integrante Uno de mis fam... No consume al... Normal 23.1a 2.
12 60 a B5 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. 1 integrante Uno de mis fam... No consume al... Normal 23.1a 2.
13 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - __. 1 integrante Uno de mis fam... Mo consume al... Normal 23.1a 2.
14 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 15- ... 1 integrante Uno de mis fam...| No consume al... Mormal 23.1a2...
15 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 15- ... 1 integrante Uno de mis fam... Otros Normal 23.1a 2.
16 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 15- ... 1 integrante Uno de mis fam...| No consume al... Mormal 23.1a2...
17 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - __. 1 integrante Uno de mis fam.... No consume al... Normal 23.1a2...
18 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. 1 integrante Uno de mis fam.... No consume al... Normal 23.1a 2.
19 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. 1 integrante Uno de mis fam... No consume al... Normal 23.1a 2.
20 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - . Adecuado 19 - .. Adecuado 7-1... Adecuado 15 - ... Solo Uno de mis fam...| No consume al... Normal 23.1a 2.

2 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - . Adecuado 19 - . Adecuado 7 -1... Adecuado 15 - . Solo Uno de mis fam... Mo consume al... Normal 231a2 . L]

=

==

Vista de datos“ Vista de variables |

[ [IBM SPSS Statistics Processorestalisto | | [Unicode:on | ||
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@ *BASE DE DATOS NINFA.sav [ConjuntoDatos0] - [BM 5SPSS Statistics Editor de datos — X
Archiva Editar Ver Datos Transformar Analizar Graficos Utilidades Ampliaciones Ventana Ayuda
. P e Al
SHe B e~ B0 B B 54K
[12: | |visible: 11 de 11 variables
& Edad &> Género Categoriasdel {I Porciones {I Frecuencia {I Horarios {I Preparaciones MNumerodeinte Responsabili Consumodebe Estadonutricio
adultomayor {Igrantesenlafa &> addeplanearpl ¢ bidasalcohdlic nal var
milia epararycompr. as
22 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - .. Adecuado 7-1... Adecuado 15- ... Solo Uno de mis fam... Otros Normal 23.1a 2. =]
23 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - _.. Adecuado 7-1...) Adecuado 15 - ... Solo Uno de mis fam... Otros Normal 23.1a 2.
24 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15 - ... Solo Uno de mis fam... Otros Normal 23.1a 2.
25 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... No consume al... Sobrepeso 28 a...
26 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - . Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... Mo consume al... Sobrepeso 28 a...
27 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - . Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1... Inadecuado 0 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... Mo consume al... Sobrepeso 28 a...
28 60 a B5 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Mo consume al... Sobrepeso 28 a...
29 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1... Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Sobrepeso 28 a...
30 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... M&s de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Sobrepeso 28 a...
31 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - .. Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... M&s de 1integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Sobrepeso 28 a...
32 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - .. Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... M&s de 1integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Sobrepeso 28 a...
33 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - .. Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... M&s de 1integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Sobrepeso 28 a...
34 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - .. Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... M&s de 1integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Sobrepeso 28 a...
35 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Si, yo preparo s... Cerveza Sobrepeso 28 a...
36 60 a 65 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. 1 integrante Si, yo preparo s... Otros| Adelgazado = ...
37 60 a 65 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... 1 integrante Si, yo preparo s... Otros| Adelgazado = ...
38 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ._. 1 integrante Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = ...
39 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0- ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ._. 1 integrante Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = ..
40 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ._. 1 integrante Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = ..
4 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0- ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... 1 integrante Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = ..
42 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. 1 integrante Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = .. | |
=
an T - P doe [ aon [ ae i Aa . 4 geea an P P P J O
I\ﬁsta de datos“ Vista devariahles|
[ [IBM SPSS statistics Processorestalisto | | [Unicode:ON | [
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@ *BASE DE DATOS MINFA.sav [ConjuntoDatos0] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - *
Archivo  Editar  Wer  Datos  Transformar  Analizar  Graficos Utilidades Ampliaciones  Ventana  Ayuda
1[5 i Al
SHe e BLEAE H B [
[12: | |visible: 11 de 11 variables
f Edad &> Género % Categoriasdel .{I Porciones {I Frecuencia .{I Horarios .{I Preparaciones MNimerodeinte Responsabilid Consumodebe Estadonutricio:
adultomayor .{Igrantesenlaﬁa & addeplanearp & bidasalcohdlic nal var
milia epararycompr. as
43 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1... Inadecuado 0 - .. 1 integrante Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = .. =
44 71 a 85 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1... Inadecuado 0- ... Mas de 1integr... Si, yo preparo s... Cerveza Adelgazado = ...
45 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15- ... Mas de 1integr... Si, yo preparo s... Otros Normal 23.1a 2.
46 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... Mas de 1integr... Si, yo preparo s... Otros Normal 23.1a 2.
47 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7 - 1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Si, yo preparo s... Otros Normal 23.1a 2.
48 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1... Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Si, yo preparo s... Otros Normal 23.1a 2.
49 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Si, yo preparo s... Cerveza Normal 23.1a 2.
50 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Normal 23.1a 2.
51 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Normal 23.1a 2.
52 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0- ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Normal 23.1a 2.
53 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7 - 1... Inadecuado 0 - ... Ma&s de 1integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Mormal 23.1a 2.
54 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15- ... Mas de 1integr... Uno de mis fam... No consume al... Sobrepeso 28 a...
55 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15- ... Mas de 1integr... Uno de mis fam... No consume al... Sobrepeso 28 a...
56 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - ... Mas de 1 integr... Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
57 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - ... Mas de 1 integr... Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
58 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15- .. Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Adelgazado = ..
59 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Cerveza Adelgazado = ..
60 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Inadecuado 0 - ... Adecuado 7-1._. Inadecuado 0 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... Mo consume al... Normal 23.1a 2.
61 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - __. Solo Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
62 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. 1 integrante Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
63 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - ... Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0- ... 1 integrante Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a... L
-
ra e e - P a Lea aon P aoan Lo ae i . an PIF e L lee e e & PP an Ol
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@ *BASE DE DATOS NINFA.sav [ConjuntoDatos0] - [BM 5PS5 Statistics Editor de datos — X
Archivo Editar Wer Datos Transformar Analizar Graficos Utilidades Ampliaciones Ventana  Ayuda
i[5 = Al
SHe O e 3L A 25 9/
[12: | |Visible: 11 de 11 variables
& Edad &> Género & Categoriasdel {I Parciones il Frecuencia {I Horarios il Preparaciones Numerodeinte Responsabilid Consumodebe Estadonutricio
adultomayor i | grantesenlafa |§" addeplanearpr| b bidasalcohdlic nal var
milia epararycompr. as
64 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0- ... 1 integrante Uno de mis fam... Otros Sobrepeso 28 a... Z
65 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - .. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0- ... 1 integrante Uno de mis fam... Otros Sobrepeso 28 a...
66 71 a 85 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Inadecuado 0 - .. 1 integrante Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
67 71 a 85 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. 1 integrante Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
68 71 a 85 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15- .. 1 integrante Uno de mis fam... Otros Scobrepeso 28 a...
69 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15- ... Mas de 1 integr... Uno de mis fam... Mo consume al... Mormal 23.1a2...
70 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15 - ... Mas de 1 integr... Uno de mis fam... Mo consume al... Mormal 23.1a2...
[ 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15 - .. Mas de 1 integr... Uno de mis fam... Otros Normal 23.1a 2.
72 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15 - ... Mas de 1 integr... Lo realiza mi pa... Otros Normal 23.1a 2.
73 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - .. Adecuado 7-1... Adecuado 15- ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... No consume al... Mormal 23.1a2...
74 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - _.. Adecuado 7 - 1...| Adecuado 15 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... Otros Normal 23.1a 2.
75 66 a 70 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - _.. Adecuado 7 - 1...| Adecuado 15 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... Otros Normal 23.1a 2.
76 71 a 85 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - _.. Adecuado 7 - 1...| Adecuado 15 - ... Mas de 1integr... Lo realiza mi pa... Vino Normal 23.1a 2.
7 71 a 85 afios Masculino Persona adulta ... Inadecuado 0 - ... Adecuado 19 - ... Adecuado 7-1... Adecuado 15 - ... Mas de 1 integr... Uno de mis fam... Vino Normal 23.1a 2.
78 66 a 70 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - .. 1 integrante Uno de mis fam... Otros Sobrepeso 28 a...
79 71 a 85 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - ... Adecuado 19 - _.. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15 - ... 1 integrante Uno de mis fam... Cerveza Sobrepeso 28 a...
80 71 a 85 afios Femenino Persona adulta ... Adecuado 25 - .. Adecuado 19 - __. Inadecuado 0 - ... Adecuado 15- .. 1 integrante Uno de mis fam... Otros Scobrepeso 28 a...
81
82
83
84 | |
ar =
[ et ——————————————————————. [+

Vista de datos“ Vista de variables |
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TITULO: HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE
SALUD CABANA 2024.

FORMULACION 2 4 ESCALA DE TIPO DE METODOLOGIA
DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE DIMENSION INDICADOR VALORES VARIABLE
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS GENERAL 1.1 Valoracion 1.1.1 Edad a. 60 a 65 afios Ordinal 1.Disefio:
GENERAL GENERAL Variable 1 personal b. 66 a 70 afios
HG. Los habitos c. 71 a 85 afios No experimental de
PG. ;Cuales sonlos | OG. Analizar los | alimentarios que estan 1. Habitos corte transversal.
habitos alimentarios | habitos asociados al  estado | Alimentarios 1.1.2 Genero a. Masculino Nominal
asociados al estado | alimentarios nutricional de los adultos b. Femenino 2.tipo de
nutricional de los | asociados al | mayores atendidos en el investigacion:
adultos mayores | estado nutricional | centro de salud Cabana - . — . La investigacion es de
atendidos en el | de los adultos | son:La valoracion personal, 1.1.3 Patologias a. Hipertension Nominal tipo analitica,
centro de salud | mayores costumbres  dietéticas y actuales b. Diabetes descriptivo, es
Cabana 20247 atendidos en el | autonomia. ¢. Ninguna prospectiva,transversal
PROBLEMAS centro de salud | HIPOTESIS ESPECIFICAS enfermedad para analizarlas
ESPECIFICOS | Cabana 2024. HE1. Los indicadores de la diagnosticada variables de
OBJETIVOS valoracion personal : d. Otros investigacion
PE1. ;Cudles son | ESPECIFICOS | asociados al  estado 1.2.1 Porciones a. Adecuado 25- 48p 3.Metodo:
los indicadores de la | OE1. Describir la | nutricional de los adultos Carnes, menestras b. Inadecuado 0-24p ,
valoracion personal | valoracion mayores atendidos en el 12 Costumbres | Fibra, vitaminas Nominal El método hipotético
asociados al estado | personal asociado | centro de salud Cabana dietéticas Hidratos de carbono deductivo con enfoque
nutricional de los | al estado | son: La edad, el género, Tubéreulos, ac?lte cuantitativo
adultos  mayores | nutricional de los | patologias actuales y la Aguay lacteos” : 4 Poblacién:
atendidos en el | adultos mayores | cantidad de medicamentos 1.2.2 Frecuencia a. Adecuado 19- 36p Nominal
centro de salud | atendidos en el | que consume. Carnes / dia b. Inadecuado 0-18p 80 adultos mayores
Cabana 2024? centro de salud Menestras / semana atendidos en el centro
Cabana. HE2. Los indicadores de las Fibra /dia, vitaminas / de salud Cabana.
PE2. ;Cudles son costumbres dietéticas dial hidratos de 5.Poblacion:
los indicadores de | OE2. Describir las | asociados al  estado carbono /dia, , no se utilizo se trabajo
las costumbres | costumbres nutricional de los adultos tubérculos /dia, Aceite / con el total de la
dietéticas asociados | dietéticas mayores atendidos en el dia, L poblacion
al estado nutricional | asociado al estado | centro de salud Cabana Agua / dia, Lacteos / 6.Tecnica:
de los adultos | nutricional de los | son:  Las  porciones, dia, Comidas al dia
mayores atendidos | adultos mayores | frecuencia, horarios 'y 1.2.3 Horarios a. Adecuado 7- 12p Nominal
en el centro de salud | atendidos en el | preparaciones que Desayuno b. Inadecuado 0-6p Para la variable 1:
Cabana 2024? consumen. élmuerzo
ena

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacion del autor

http://repositorio. uancv.edu. pe/




. TESIS UANCV

VICERRECTORADO DE

INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

96

Corporal

Normal 23.1 a2 27.9
Sobrepeso 28 a 31.9
Obeso 32 0 mas

centro de salud 1.2.4 Preparaciones a. Adecuado 15- Nominal Se utilizo la técnica de
PE3. ;Cuéles son | Cabana. HE3. Los indicadores de la Hervidos/vapor 288p la entrevista y de esa
los indicadores de la autonomia asociados al Guisados/salteados b. Inadecuado 0-14p forma recopilar datos.
autonomia OE3. Determinar | estado nutricional de los Al horno, a la parrilla Para la variable 2:
asociados al estado | la autonomia | adultos mayores atendidos Sal, dulce, inhibidores
nutricional de los | asociado al estado | en el centro de salud Se utilizo la técnica de
adultos ~ mayores | nutricional de los | Cabana son: Numero de . _ . registro documental.
atendidos en el | adultos mayores | integrantes en la familia, 1.3Autonomia 1.4.1Nimerode | a.Solo Ordinal 7.Instrumentos:
centro de salud | atendidos en el | responsabilidad en Ia integrantes en la familia | b. 1 Integrante Para medir la variable
Cabana 2024? centro de salud | preparacion de alimentos, c. mas de 1 1 ser4 el cuestionario
Cabana. consumo de  bebidas integrante sobre habitos
PE4. ;Cuél es el alcohdlicas. alimentarios.
resultado del estado | OE4. Clasificar el Para la variable 2:
nutricional en | resultado - del | HE4. El ‘r.esultado ’ del 142 Responsabilidad a Si, yo Nominal - .
adultos mayores que | estado nutricional | estado nutricional segun el de planear, preparar y preparo solo mis Se utilizo una ficha de
reciben atencion del | en adultos | indice de masa corporal es comprar alimentos alimentos registro de estado
Centro de Salud | mayores adelgazado en los adultos b. Lo realiza nutricional.
Cabana 20247 atendidos en el | mayores que reciben mi pareja
Centro de Salud | atencion del Centro de c. Uno de
Cabana. Salud Cabana 2024. mis familiares
1.3.3 Consumo de a. Vino Nominal
bebidas alcohdlicas b. Cerveza
d. Otros
e. No consume
alcohol
VARIABLE 2 INDICADOR ESCALA DE VALORES ESCALA DE MEDICION
2.Estado Nutricional 2.1 Segun indice de Masa Adelgazado < de 23 Ordinal
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ANEXO 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, a través del presente documento expreso mi voluntad de participar en la
investigacion titulada “Habitos alimentarios asociados al estado nutricional de los
adultos mayores atendidos en el centro de salud Cabana 2024”, autorizando a la
seforita Bach. Ninfa Farfan Carita, egresada de la Carrera de Enfermeria -
Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez, para la realizacion de dos
cuestionarios para la recoleccion de datos. Al firmar este documento reconozco
que he leido el documento y se me ha sido informada claramente sobre los
objetivos del estudio de investigacion. Comprendo y acepto participar en la

investigacion.

Firma del participante Huella digital
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ANEXO 4:

INSTRUMENTOS

GUIA DE ENTREVISTA DE HABITOS ALIMENTARIOS
(Salvo, O. 2017)
PRESENTACION:

Buenos dias, la presenta entrevista ha sido elaborado con la finalidad de
conocer los habitos alimentarios que presentan los adultos mayores. Se le
agradece por favor responder con la verdad, puesto que la informacion
brindada es confidencial y anénimo.

INSTRUCCIONES:

Marcar con un aspa “X” la respuesta que segun su criterio considere
correcta 0 que mejor expresa su opinion.

INVESTIGADOR(A): Ninfa Farfan Carita

1. Edad:

a. 60 a 65 anos
b. 66 a 70 anos

c. 71 a 85 afnos
2. Genero:

a. Masculino
b. Femenino

3. Categorias del adulto mayor:

a. Persona Adulta Mayor Activa Saludable: Es aquella cuyas
caracteristicas fisicas funcionales, mentales y sociales estan de acuerdo
con su edad cronoldgica. Es la PAM sin antecedentes de riesgos, sin
signos ni sintomas de atribuibles a patologias agudas o cronicas, y con
examen fisico normal. No presenta patologia, esta saludable.

b. Persona Adulta Mayor Enferma: Es aquella que presenta alguna
afeccion aguda o croénica, en diferente grado de gravedad, habitualmente
no invalidante, y que no cumple los criterios de Persona Mayor Fragil o
Paciente Geriatrico Complejo.

c. Persona Adulta Mayor Fragil: Es aquella que cumple con 2 o mas de las
siguientes condiciones:

- Edad: 80 afios a mas
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- Dependencia parcial, segun Valoracién Funcional del indice de
Katz.

- Deterioro cognitivo leve o moderado, segun Valoracion Cognitiva
con el Test de Pfeiffer

- Manifestaciones depresivas, segun Valoracion del Estado Afectivo
Escala abreviada de Yesavage.

- Riesgo social, segun la Escala de Valoracion Socio familiar.

- Caidas: Una caida en el ultimo mes o mas de una caida en el afio

- Pluripatologia: Tres o mas enfermedades cronicas.

- Polifarmacia: Toma mas de tres farmacos por patologias cronicas
y por mas de 6 semanas

- Hospitalizacion en los ultimos 12 meses

ESCALA DE LICKERT PARA HABITOS ALIMENTARIOS

CASI NUNCA
SIEMPRE CASI A VECES NUNC (0 veces)
(Més de 7 SIEMPRE (2-3 veces A
veces a la (4-6 veces por semana) | (1 ves por
ITEMS semana) por semana) (semar?a)
PORCIONES 4 PUNTOS| 3 PUNTOS |2 PUNTOS|1 PUNTO 0
PUNTOS

1. La racién de carne de
res, pollo, o pavita que
consume es del tamafo
de la palma de su mano
extendida.

2. Consume 4 a 5 raciones|
de carne de res, pollo, o
pavita a la semana.

3. Consume 6 a 8 raciones
de pescado a la semana.

4. ElI tamafno de la racion
de pescado que consume
es del tamano de la
palma de su mano
extendida.

5. Consume durante la
semana 2 — 4 raciones de
legumbres o menestras
como frejoles, lentejas,
pallares, garbanzos u

otros.
6. La cantidad de legumbres
o] menestras que

consume por racién es
del tamano de su pufo
cerrado.
7. Consume fibra: verduras
crudas o cocidas como

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

. TESIS UANCV \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

espinaca, acelga, brocoli,
coliflor, tomate, cebolla

pimiento u otros todos los
dias.

8. La cantidad de verduras y
hortalizas que consume
por racion es  del
tamafo de dos manos
juntas 0 menos.

9. Consume vitaminas:
frutas tres tipos todos los
dias como naranja,

papaya, platanos,
mandarina, pifia, melon,
sandia, etc.

10. La cantidad de fruta
que consume es del
tamano de la base de su
mano.

11. Consume durante el dia
cereales como  arroz,
trigo, avena, pan, fideos.

12. La cantidad que
consume de cereales por|
rasion es del tamafio de su
pufo cerrado.

FRECUENCIA 4 PUNTOS [3 PUNTOS 2 PUNTOS [1 PUNTO |0 PUNTOS

13. Consume durante la
semana tubérculos como
papa, camote, yuca,
betarraga, zanahoria u
otros.

14. La cantidad de
tubérculos que consume
por rasion es del tamafio
de su puno.

15. Sus alimentos son
preparados con aceite de
oliva, de soya.

16. La cantidad de aceite
que  utiliza en sus
comidas a diario es

menos del tamafo de una
cucharada o la yema de
un dedo.

17. La cantidad de agua

gue consume €es un
litro 0 6 — 8 vasos
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diarios a mas.

18. Consume cuatro
raciones al dia de lacteos
y derivados como leche
fresca, descremada, en

polvo, 0 yogur u otros.

19. La cantidad delacteos
que consume es de la
medida de un vaso o
mas.

20. La cantidad de queso
que consume es del
tamafio de dos dedos
juntos.

21. Consume 3 comidas
basicas al dia como
desayuno, almuerzo vy

cena.

HORARIO 4 PUNTOS 3 PUNTOS 2 PUNTOS |1 PUNTO [0 PUNTOS

22. Su horario de desayunar
es de 8 -9 am.

23. Su horario de almorzar
esde1-—2pm.

24. Su horario de cenar 7 - 9
pm.

PREPARACIONES

25. Consume con sus
alimentos bebidas como
té, café, gaseosas.

26. Los alimentos que
consume son hervidos.
27. Los alimentos que
consume son cocinados al

vapor.

28. Los alimentos que
consume son guisos.

29. Los alimentos que
consume son salteados.

30. Los alimentos que
consume son preparados
al horno.

31. Los alimentos que
consume son preparados
a la parrilla.
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FICHA DE RECOLECION DE DATOS

REGISTRO DEL ESTADO NUTRICIONAL DEL ADULTO MAYOR

N° Hcl:

I. Datos generales

Edad a) 60 a 69 anos
b) 70 a 79 afios

c) 80 anos a mas

Sexo a) Hombre
b) Mujer

Peso

Talla

IMC

Il. Diagnédstico nutricional

a) IMC = 23: Bajo peso
b) IMC >23 a < 28: Normal

c) IMC = 28 a < 32: Sobrepeso
d) IMC = 32: Obesidad
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ANEXO 5 VALIDACION DEL INSTRUMENTO

ANEXO N° 5
VALIDACION DEL INSTRUMENTO JUICIO DE EXPERTOS

; _ . ue
Los abajo firmantes, profesionales Licenciadas en enfermeria, certificamos a

los 2 instrumentos que se usaran para la recoleccion de datos del trabai de
Investigacion titulado “factores asociados a la adherencia a los controles de
crecimiento y desarrollo en madres de nifios menores de 2 afios, Centro de
Salud la Revolucién San Miguel 2024" estan aptos para ser usados.

Consideramos que el instrumento es valido para su uso previsto.

E CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJ{]
| El instrumento recoge informacion que 1
permite dar respuesta al problema de
| investigacion.
El instrumento propuesto corresponde a los 1
objetivos propuestos en el estudio.
La estructura del instrumento es el 1
adecuado.
Los items del instrumento responden a la 1
operacionalizacion de la variable o
La secuencia presentada faciita el | 1
desarrollo del instrumento. ]
Los items son claros y entendibles 1
El nimero de items es adecuado para su 1
aplicacion
| Se debe eliminar algunos items 0
V= TOTAL

GRUW' 3
JANO
CoP. 295'2‘1
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ANEXO 6: AUTORIZACION DE ESTABLECIMIENTO DONDE SE REALIZO
LA INVESTIGACION

— B ierer:
PER iNnisterio
E=F de sSalud

AUTORIZACION PARA REALIZAR ESTUDIO DE TESIS

EL DIRECTOR DEL CENTRO DE SALUD CABANA- CABANILLAS-SAN ROMAN (JULIACA)
AUTORIZA

A la Bachiller en Enfermeria NINFA FARFAN CARITA de la “UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR

CACERES VELASQUEZ” de SAN ROMAN (JULIACA) con DNI N° 74694311, autoriza realizar

en
cuesta a los adultos mayores del centro de salud cabana para el estudio de tesis denominado

HABITOS ALIMENTARIO ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES
ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD DE CABANA 2024

Cabana, 22 de mayo 2024

Maadit W.
. O DENTISTA
S/ RN e
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“ANO DEL BICENTENARIO, DE (A CONSOLIDACION DE NUESTRA
INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEM

ORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS
DE JUNIN Y AYACUCHO”

Solicito: AUTORIZACION PARA
REALIZAR ESTUDIO DE TESS.
LIC: ALEJANDRO PUCARA CANAZA

Yo, FARFAN CARITA NINFA, bachiller en

enfermeria de la universidad andina

‘NESTOR CACERES VELASQUEZ" de
Juliaca, identificado con DNI N° 74694311,
con domicilio en la AV: manco Capac s/n
Urb san Carlos. Del distrito de san miguel
de la provincia de san roman (Juliaca) ante
Ud. Me presento Y €xpongo lo siguiente.
que mediante el presente documento me dirijo a usted. Sefior(a) jefe del centro de salud

Cabana, con la finalidad de solicitarle la autorizacion para realizar estudio de TESIS. En
‘area de enfermeria denominado HABITOS ALIMENTA

RIOS ASOCIADOS AL ESTADO
DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE

12024 con el fin de optar mi titulo profesional de licenciada en

POR LO EXPUESTO:

Pido a usted sefior(a) jefade
ud Cabana acceder mj peticion, por ser justo y legal.

Juliaca 22 de mayo del 2024
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ANEXO 7: POBLACION

Ministerio
de Salud

HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS MAYORES
ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024

EDAD TOTAL

60 A 80 ANOS 80

3 ler‘o Maluw
° Mlm§S rige

_ﬁ%’\:{ ..... < :u\é_ﬂu‘ DI

................... iy
Jrene Ocoruro Quispe e g .a)
@- = CE;‘:EA?;‘GE‘NA LICC‘T‘E_E,":';;%‘\‘;"
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ANEXO 1 '
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital Fecha de entrega:___30/05/2025

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: NINFA FARFAN CARITA

Direccidn: Av. Manco Capac con Jr. Militar
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 74694311
Teléfono: 974721410 email: farfancaritaninfa@gmail.com

Nombres y Apellidos:

Direccidn:
DNI/Carn¢ de Extranjeria/Pasaporte N°:
Teléfono: email:
Facultad y/o Escuela de Posgrado: FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela Profesional o Mencién: ENFERMERIA

Titulo o Grado Académico a optar: LICENCIADA EN ENFERMERIA

Asesor: Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA
Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:

Trabajo de Investigacion [ ] Tesis Trabajo de Suficiencia Profesional [ ]  Trabajo Académico [_]
Titulo: HABITOS ALIMENTARIOS ASOCIADOS AL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS
MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD CABANA 2024

Palabras claves, (3 a 5 términos): Habitos, alimentarios, nutricionales, adultos mavores.

(Esta obra se desarrollé en la UANCV 2?2

1

! Indicar si su produccién intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros

relacionados.
2 Si su produccién intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el

depdsito en el Repositorio de manera obligatoria.

: FIC.I.NA DE ,I.NVE,.S“GACION http://repositorio.uancv.edu. pe
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2. Referencia de tesis:

' Bachiller X Titulo 2da Especialidad Maestria Doctorado
3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depdsito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCV.
Con la autorizacién de depésito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Céceres Velasquez™ una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al publico, transformar (Unicamente mediante su traduccién a otros idiomas) y
poner a disposicion del publico mi produccién intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como el Repositorio Digital de
tesis UANCV, coleccién de produccion intelectual, entre otros, en el Perd y en el extranjero
por el tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remuneraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez™ podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propésitos de seguridad, respaldo y preservacion.
Declaro que la produccion intelectual es una creacion de mi autoria y exclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccidn intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez™ consignara el nombre del y/o los
autor(es) de la produccion intelectual, y no le hard ninguna modificaciéon mas que la

permitida en la licencia.
Autorizo su publicacion (marque con una X)

Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

D Si, autorizo que se deposite a partir de la fecha (d/m/a):

D No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccioén intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al publico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
. Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucién y comunicacioén publica de la
produccién intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacién publica de la produccién
intelectual, pero sin fines comerciales.

Si autorizo
D No autorizo

DFICINA DE |NVESTIGACION http://repositorio. uancv.edu. pg

esis Publicada con autorizacién del autor

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV \24 | INVESTIGAGION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

“OFICINA DE INVESTIGACION™

2 1EDI> UANCLV A3/ | INVESTIGACION

ANT/

Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcién “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada
a la jurisdiccion del Perti goza de una mayor eficacia ante los tribunales peruanos.

Internacional
D Nacional

Linea de investigacion: SALUD PUBLICA — P07

U
1
W \ 30 de mayo del 2025

Firma de Autor huella digital Fecha

100
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