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RESOLUCION DECANAL N° 1405 2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 19 de Diciembre del 2025

VISTOS!

El Expediente N° 2025 — 12627 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: VALORACION INTEGRAL RELACIONADO CON LA ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE
PREVENCION DE DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR -

JULIACA 2025
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, para
la 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 LiCECH [ LElie del bachiller: OCHOCHOQUE QUISPE INDRID

ARACELY habiéndose designado por sorteo a los siguientes docentes;

#  Presidente - Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE

# 1er. Miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
*  2do. Miembro . Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

« Asesor{a) : Dra, MARYLUZ CRUZ COLCA

SEGUNDO: Fijar la programacion de Sustentacion de Tesis para el.

DIA : LUNES 29 DE DICIEMBRE DEL 2025
HORA : 16:00 HORAS
LOCAL $ salon de Grados de la Facultad de Ciencias de la Salud

TERCERO: Realizado la Sustentacién, 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 y la Comision 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.
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RESOLUCION DECANAL N° 1074 2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 12 de noviembre del 2025

VISTOS:

El Expediente N® 11258-2025 de fecha 11 de noviembre del 2025, presentado
por la Bachilier. OCHOCHOQUE QUISPE INDRID ARACELY quien solicita |a revision de Informe Final
de investigacion (Borador de Tesis) Titulado: VALORACION INTEGRAL RELACIONADO CON LA
ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE DANOS NO TRANSMISIBLES EN
ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR - JULIACA 2025 Por los jurados de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Escuela Profesional de =11

CONSIDERANDO,;

Que, la Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facuitad 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 siguientes miembros de jurado y asesor:

o Presidente : Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE

« ler. Miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
# 2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

+  Asesor (a) : Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA

Estando en la opinion favorable de los miembros del jurado, en concordancia con el
Reglamento interno de trabajo de Investigacion conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 094-2023-
UANCV-CU-R, de conformidad a lo que establece la Ley Universitaria N°30220 Ley de Creacion de Ia
UANCV N° 23738 y modificatoria N°® 24661 y el estatuto de la UANCV, que confiere facultades a la Unidad
de investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, el INFORME FINAL de
INVESTIGACION (BORRADOR DE TESIS) para la REVISION de SIMILITUD TURNITIN.,
presentado por el (la) bachiller : OCHOCHOQUE QUISPE INDRID ARACELY para optar el litulo
profesional de LICENTIADG | =700 con el tema titulado: VALORACION
INTEGRAL RELACIONADO CON LA ACTIVIDAD FISICA COMO MEDIDA DE PREVENCION
DE DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR - JULIACA
2025 comrespondiente a la linea de investigacion |

# ARTICULO SEGUNDO - RATIFICAR como ASESOR (A) DE INVESTIGACION ala
Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA

* ARTICULO TERCERO.- DISPONER que la Unidad de Investigacion, de la Facultad de
Ciencias de la Salud y Secretaria Académica quedan encargadas del cumplimiento de la presente
resolucion

Registrese, Comuniquese, y Archivese,

Distribucidn: inerezado Archiva grovries g
Fzncieln Bty Arias Lague
£oa )
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RESOLUCION DECANAL N° 403 -2025-D-FCS-UANCV

Julaca, 03 de junio del 2025

VISTOS:

El Informe N°® 035 -2025-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 propuesta de Investigacion
de fecha 29 de mayo de la E.P, de Enfermeria a folio 00199,

CONSIDERANDO:
Que, el (la) egresado (a) OCHOCHOQUE QUISPE INDRID ARACELY ha presentado

y solictado la aprobacion de la propuesta de Investigacion titulado: VALORACION INTEGRAL RELACIONADO
CON LA ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS
DE LA MICRO RED CONO SUR - JULIACA 2025 correspondiente a la linea de investigacion: SALUD PUBLICA

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 comunico que el Comité de Investigacion para la
evaluacion de la propuesta de Investigacion esta conformado por los siguientes docentes

+ Presidente g Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATAORA
+  ler.Miembro M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ
+  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
Que, la Directora de la Unidad de Investigacién ha emitido fa Opinion Téoniea N° 873

2025.-UANCV-FCS-UI-Cl sobre la evaluacion de la propuesta de investigacion, emitiendo opinion favorable para que
se amita la resolucion de aprobacion de la propuesta de investigacion;

Estando en la opinién técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de |as atribuciones
que le confiere la Ley Universitaria N°® 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resolucion
de Institucionalizacion 1287-92 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 (1a) egresado (a) OCHOCHOQUE QUISPE INDRID ARACELY para optar el Titulo Profesional de
LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA titulado: VALORACION INTEGRAL RELACIONADO CON LA ACTIVIDAD
FISICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED
CONO SUR - JULIACA 2025

La Propuesia de Investigacion debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de Ia Unidad de Invesligacién con fines de obiencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales, y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud.

ARTICULO SEGUNDO - RECONOCER, como ASESOR(A) DE LA PROPUESTA DE
INVESTIGACION al(la) Docente Ordinario(a) de la Facultad de Ciencas de |a Salud, Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA

ARTICULO TERCERO.- DISPONER que, La Direclora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y la Directora de la Escuelza Profesional de Enfermeria a quedan encargados
del cumpiimiento de la presente Resolucién

Registrese, Comuniquese, Archivese

Distribucién: Decanalo, EP: Enfermeria Sacretana Académica. Archivo
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El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

1% @ Fuentes de Internet
2%  ME Publicaciones

21% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para

buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencion y la revise.
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Tipo de documento de identidad DNI

Namero de documento de identidad 60069215
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Tipo de documento de identidad DNI
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Datos de investigacion

Linea de investigacion

SALUD PUBLICA - P07

Grupo de investigacion

Agencia de financiamiento

Ubicacion geografica de la
| investigacion

la investigacion

Afio o rango de afios en que se realizo

No aplica.

Sin financiamiento

Pais: Pert

Departamento: Puno
Provincia: San Romén
Distrito: Juliaca

Latitud: -15.50001
Longitud: -70.12980
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD =
&
Yo INDRID ARACELY OCHOCHOQUE QUISPE . identificado con DNI “
Nro. 60069215, cn mi condicion de egresado de:
0l Escuela Profesional

(] Programa de Segunda Especialidad,
(] Programa de Maestria o Doctorade

ENFERMERIA

informo que he elaborado el/la [ Tesis o ] Trabajo de Investigacién, (1 Trabajo Académico
denominada:

VALORACION INTEGRAL RELACIONADO CON LA ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE
PREVENCION DE DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR
~JULIACA 2025

Asesorado por: Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA

Es un lema original.

Declaro que ¢l presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persons natural o juridica alguna anic instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en ¢l pais 0 en el extranjero.

Dcjo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en o trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo ¢l contenido de la tesis y asumo la responsabilidad
de cualquier error u omisién en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente & terceros, fa Universidad Andina Néstor Ciceres Velasquez y/o la
Administracién Piblica toda responsabilidad que pueda derivarse por ¢l trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
ocasionen.

Juliaca__31__de diciembre del 2025

Z 4
Firma del E{tudiante
(obligatoria)
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RESUMEN

Objetivo: Analizar los aspectos de la valoracion integral relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025. Método: Disefio no
experimental, de tipo basico, nivel correlacional, con una muestra de 188
adultos. Técnica empleada es la entrevista, instrumentos la guia de entrevista.
Resultados: Los aspectos de la valoracion integral relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles en
adultos son: 47,87% tiene 31 a 49 anos (p=0,000), un 54,26% son mujeres
(p=0,001), un 46,81% estudio superior técnica (p=0,000), un 75,00% es
independiente (p=0,005), un 44,68% es soltera (p=0,000), un 40,96% se
alimenta con prioridad en carbohidratos (p=0,000), un 50,53% consume
menos de dos litros/dia (p=0,000), un 38,83% realiza caminatas (p=0,000), un
47,34% realiza actividad fisica de 16 a 30 min/dia (p=0,000), un 46,81%
intensidad de actividad moderada (p=0,000), un 67,55% no tiene ninguna
enfermedad no transmisible (p=0,000), un 43,09% tiene un IMC normal (18.5
a 24.99) (p=0,000), un 34,57% perimetro de cintura hombre mayor a 94 cm
(p=0,000), todas las variables son significativas con una p<0,05, el 39,89%
realiza actividad fisica inadecuado, el 37,23% es regular, el 22,87% realiza
actividad fisica adecuado. Conclusién: Los aspectos de la valoracion integral
estan relacionados con la actividad fisica como medida de prevenciéon de

dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.

Palabras clave: Actividad fisica, prevencion, danos no transmisibles, adultos.
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ABSTRACT

Objective: To analyze aspects of comprehensive assessment related to
physical activity as a measure for preventing non-communicable diseases in
adults in the Southern Cone Micro-Network — Juliaca 2025. Method: A non-
experimental, basic, correlational design with a sample of 188 adults. The
technique used was an interview, and the instruments used were the interview
guide. Results: Los aspectos de la valoracion integral relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles en
adultos son: 47,87% tiene 31 a 49 anos (p=0,000), un 54,26% son mujeres
(p=0,001), un 46,81% estudio superior técnica (p=0,000), un 75,00% es
independiente (p=0,005), un 44,68% es soltera (p=0,000), un 40,96% se
alimenta con prioridad en carbohidratos (p=0,000), un 50,53% consume
menos de dos litros/dia (p=0,000), un 38,83% realiza caminatas (p=0,000), un
47,34% realiza actividad fisica de 16 a 30 min/dia (p=0,000), un 46,81%
intensidad de actividad moderada (p=0,000), un 67,55% no tiene ninguna
enfermedad no transmisible (p=0,000), un 43,09% tiene un IMC normal (18.5
a 24.99) (p=0,000), un 34,57% perimetro de cintura hombre mayor a 94 cm
(p=0,000), todas las variables son significativas con una p<0,05, el 39,89%
realiza actividad fisica inadecuado, el 37,23% es regular, el 22,87% realiza
actividad fisica adecuado. Conclusion: The aspects of the comprehensive
assessment are related to physical activity as a measure for preventing non-
communicable diseases in adults in the Southern Cone Micro-Network —
Juliaca 2025.

Keywords: Physical activity, prevention, non-communicable damage, adults.
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INTRODUCCION

Las personas cada vez nos movemos menos, con el acceso a todo lugar en
movilidad hemos disminuido las actividades fisicas y por ende se han
incrementado los problemas de salud, lamentablemente la actividad fisica
resulta insuficiente entre las personas preferentemente adulta, debido al
hecho de que se evidenciado como una de las principales causas que
contribuyen a las tasas de mortalidad.

La energia que se gasta durante este movimiento para mantener un equilibrio
energético saludable y un peso adecuado, por lo que se tiene que trabajar en
esta actividad como prevencion de enfermedades.

Las ENT plasman las principales dificultades de la salud global debido a su
predominancia, inicio silencioso y estrecha relacion con estilos de vida
modificables. La OMS sefala que la inactividad fisica, los habitos alimentarios
inadecuados y el sedentarismo incrementan significativamente el riesgo de
padecer afecciones como DM, enfermedades cardiovasculares, HTA y
cancer. Frente a este escenario, la valoracion integral del adulto, que
contempla dimensiones biologicas, conductuales y sociales, se constituye en
una herramienta fundamental para identificar riesgos y orientar intervenciones
preventivas oportunas.

El trabajo se divide: Capitulo I: se vera los aspectos generales: donde esta la
formulacion de los problemas, justificacion, objetivos, hipétesis, variables y la
operacionalizacién; Capitulo Il: Marco tedrico, esta los antecedentes, marco
tedrico y conceptual; Capitulo Ill: estd el procedimiento que se empled
metodoldégicamente en el trabajo; Capitulo IV: resultados, discusién

conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

En las ultimas décadas, los dafios no transmisibles (DNT), son las principales
causas de morbilidad, discapacidad y mortalidad en la poblacién adulta.

1.2. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

A Nivel Internacional

Desde la OMS, promueve la actividad fisica a la poblacién en general, ademas
de prevenir problemas de salud especialmente las ENT (diabetes, HTA, y
otros) ocasionados por falta de ejercicio, es asi que dentro de la salud
ocupacional a nivel de los centros laborales y privados mediante la
Organizacion Internacional del Trabajo se viene promoviendo la actividad
fisica para reducir también problemas de salud mental, ya que la OMS ha
registrado un incremento acelerado de las enfermedades no transmisibles
(ENT) en adultos, habiendo muerto por lo menos 43 millones de personas en
2023, se reportaron a 18 millones de individuos por defunciéon por una ENT
previos a los 70 anos; ElI 73 % de todas las defunciones por ENT se

concentran en paises bajos y medios ingresos. (1)
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A nivel nacional

Segun el INS en el Peru, se han reportado un aumento de las enfermedades
cronico degenerativas que viene afectando a la poblacion de adultos, donde
mas del 50% con sobrepeso y obesidad, dislipidemias, el cancer en las
mujeres a la mama o cuello uterino, en los varones a los testiculos y otros,
mas del 47 % mayores de 15 afios padece una o mas enfermedades cronicas
que podrian evitarse. La practica de actividades produce el riesgo de adquirir
siete de las diez enfermedades cronicas mas prevalentes, por otro lado,
alrededor del 40% de adultos y el 80% de los adolescentes no cumplen con
los requisitos de ejercicio fisico, el Instituto Peruano del Deporte (IPD) informa
que, en 2023, a nivel nacional, el 52 % de las personas declararon practicar
algun tipo de deporte, ejercicio o actividad fisica. Sin embargo, existe una
disparidad significativa entre el porcentaje de hombres que practican
actividades fisicas y el porcentaje de mujeres que lo hacen, ya que el primero
es del 64 % y el segundo del 41 %. (2)

A nivel regional

En Puno, esta problematica no es diferente al resto del mundo y del Peru,
lamentablemente la gente cuando se dedicaba a la agricultura puesto que era
la actividad mas frecuente antes del afio 2,000 los problemas eran muy bajos,
desde que las ciudades principales se han poblado, no practican deporte ni
hacen ejercicio es la falta de tiempo, citada por alrededor del 58 % de los
encuestados. Por otra parte, el 35,1 % de los encuestados realizaron
actividades fisicas moderadas, mientras que solo el 3,0 % realiza actividad

fisica de alta intensidad o extenuante. Por otra parte, el 35,1 % de los
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encuestados realizaron actividades moderadas, mientras que solo el 3,0 %

realiza actividad fisica de alta intensidad o extenuante. (3)

1.3. FORMULACION DEL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.3.1. Problema General

PG: ;Cual es la valoracion integral con la actividad fisica como medida de
prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur —
Juliaca 20257

1.3.2. Problemas Especificos

PE1: ;Cuales son las caracteristicas socio demograficas relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencion de dafos no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur?

PE2: ; Cuales son las conductas de vida relacionados con la actividad fisica
como medida de prevenciéon de dafnos no transmisibles en adultos de la Micro
Red Cono Sur?

PE3: ;Cuales son las caracteristicas del estado de salud relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencion de dafos no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur?

PE4: ;Cual es el tiempo de actividad fisica que realizan como medida de

prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur?

1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO
Justificacion Teorica
Se justifica en la revision y analisis se desarrolla como tema actualidad y de

gran relevancia dentro de la problematica de salud publica, aun no se
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encuentran estudios realizados en este area a nivel de la region de Puno e
incluso a nivel nacional, donde se identifican las conductas, o estilos de vida
como medidas de prevencion, en los servicios de emergencia y consultas
externas se ve cada dia el incremento de casos nuevos cada dia de gente
mas joven con presencia de alguna de estas enfermedades no transmisibles.
Justificacion Practica

Se justifica para poder analizar las conductas de la poblacion como riesgos
de desencadenar enfermedades cronico degenerativas, la investigacion se
busca saber la relacién entre la valoracion con la actividad fisica como medida
de prevencion, con la cual obtendremos datos sobre los individuos que
presentan alto riesgo de presentar estos problemas cada vez mas frecuentes,
como su evolucion y adaptacién, los resultados encontrados seran de gran
importancia para realizar propuestas de mejora para integrar actividades de
prevencion en la poblacion en general.

Justificacion Metodologica

Se justifica porque utilizando el proceso de la investigacion revisara estudios
ya realizados y analizados en poblacién similar a esta parte de la region para
establecer una base para futuras investigaciones acordes, logrando mayores
conocimientos sobre la valoracion integral relacionados con la actividad fisica,
diversos estudios sobre la actividad fisica deportiva segun el instituto del
deporte ha demostrado que la poblacion que realiza actividad fisica tiene

menos riesgo para desencadenar enfermedades cronico degenerativas.
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1.5. OBJETIVOS

1.5.1. Objetivo General

OG: Analizar los aspectos de la valoracion integral relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencion de dafos no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.

1.5.2. Objetivos Especificos

OE1: Describir las caracteristicas socio demograficas relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencién de danos no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur.

OEZ2: Relacionar las conductas de vida con la actividad fisica como medida
de prevencion de dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono
Sur.

OE3: Estudiar las caracteristicas del estado de salud relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencién de danos no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur.

OE4: Analizar el tiempo de actividad fisica que realizan como medida de
prevencion de dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur.
1.6. HIPOTESIS

1.6.1. Hipétesis General

HG: La valoracion integral esta relacionada con la actividad fisica como
medida de prevencion de dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red

Cono Sur — Juliaca 2025.
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1.6.2. Hipétesis Especificas
HE1: Las caracteristicas demograficas estan relacionados con la actividad
fisica como medida de prevencién de dafios no transmisibles en adultos de la
Micro Red Cono Sur.
HE2: Las conductas de vida estan relacionados con la actividad fisica como
medida de prevencién de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red
Cono Sur.
HE3: Las caracteristicas del estado de salud estan relacionados con la
actividad fisica como medida de prevencién de dafios no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur.
HE4: El tiempo de actividad fisica que realizan como medida de prevencion
de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur es de 15
minutos por dia.
1.7. VARIABLES

Variable 1: Valoracion integral.

Variable 2: Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no

transmisibles.
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1.8. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
Variables Dimensidn Indicador Escala de valor
Variable 1: 1.1. Caracteristicas 1.1.1.Edad a. 18a30 afios
1. Valoracion SOCio b. 31a49 afios
integral demograficas c. 50a59 afios
1.1.2.Genero a. Mujeres
b. Hombres
1.1.3.Grado de a. Primaria
instruccion b. Secundaria
c. Superior técnica
d. Superior universitaria
1.1.4. Ocupacion a. Dependiente
b. Independiente
¢. Sucasa
1.1.5. Estado civil a. Casada
b. Soltera
c. Conviviente
d. Separada
e. Viuda
1.2. Conductas de 1.2.1. Conductas
vida alimentarias a. De forma balanceada
b. Prioridad en proteinas
¢. Prioridad en carbohidratos
d. Prioridad en verduras, frutas

1.3. Caracteristicas
del estado de
salud

1.2.2.Consumo de
liquidos

1.2.3.Practica de algun
deporte

1.2.4. Tiempo de
actividad fisica

1.2.5.Intensidad de la

actividad fisica

1.3.1. Enfermedades
no transmisibles

a. De dos a mas litros/dia

oo

oo o

oo o

Menos de dos litros/dia
No me gusta los liquidos
puros prefiero refrescos

Véley, futbol

Caminatas

Gimnasio

Otros (bicicleta, otro deporte)
No practica

15 minutos/dia
16 a 30 min/dia
31 a45 min/dia
46 a 60 min/dia
Mas de 1 hora/dia

a. Leve

o

Moderada
Vigorosa

Diabetes mellitus
Enfermedades cardio
vasculares
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1.3.2.indice de masa
corporal IMC

1.3.3. Perimetro de
cintura

c. Dislipidemias
Otras enfermedades

o

Bajo peso (< 18.5)

Peso normal (18.5 a 24.99)
Sobre peso (25 a 29,99)
Obesidad (30 a 34.99)
Obesidad marcada (35 a
39.99)

f. Obesidad mérbida (>40)

oo o

Hombre:

a. Menora 94 cm
b. Mayora 94 ¢cm
Mujer:

a. Menora 80 cm
b. Mayora 80 cm

Variable 2:

2. Actividad fisica
como medida de
prevencion de
dafios no
transmisibles

2.1. Actividad fisica como medida de
prevencion de dafios no transmisibles

a. Adecuado
b. Regular
¢. Inadecuado
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CAPITULOII

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. A nivel internacional

Luna (4) Impacto del ejercicio fisico en la prevencion de enfermedades
cronicas no transmisibles en la poblacién de 20 a 40 afos de Quito. Ecuador;
2024. Objetivo: identificar la relacidn que existe entre el ejercicio fisico en la
prevencion de enfermedades crénicas no transmisibles. Metodologia: estudio
de corte transversal y descriptivo, una muestra de 120 personas. Resultados:
Las ECNT vy el ejercicio fisico estan intimamente relacionados entre si. Esto
se debe al hecho de que el gjercicio es importante tanto en la prevencién de
ciertas enfermedades como en su tratamiento. Conclusion: El ejercicio fisico
mejora considerablemente la salud general y reduce las ENT. Las medidas
preventivas son un componente esencial de la terapia.

Macias, Ortega. (5) Enfermedades crénicas no transmisibles y la calidad de
vida en el Ecuador; 2023. Objetivo: Fundamentar acerca de las enfermedades
cronicas no transmisibles y la calidad de vida. Metodologia: disefio
documental, descriptivo, nivel explicativo. Resultados: Se incluyeron articulos
originales, silas enfermedades respiratorias representan el 75 % de todas las

ECNT, la HTA representa el 63 % y la DM tipo Il representa el 38,5 % de todos

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

2 TESIS UANCV | | INVESTIGACION
: &

&

“OFICINA DE INVESTIGACION”
f,

los casos, y la existencia de estas enfermedades o el dolor que causan
impacto en la calidad de vida. Conclusion: Existe una alta prevalencia de
ECNT debido al hecho de que son frecuentes entre la poblacién general y
suelen estar relacionadas con diversas variables que vinculan su impacto con
el inicio de dichas enfermedades.

Ortiz, Velasquez. (6) Habitos alimentarios y actividad fisica en adultos
joévenes de la parroquia Cristébal Colén. Ecuador; 2022. Objetivo: Determinar
los habitos alimentarios y actividad fisica de los adultos jévenes. Metodologia:
No experimental, cuantitativo, transversal, con técnica de encuesta.
Resultados: En la poblacion de 20 y 29 afos, y que los hombres constituian
la mayoria, con un 50,77 %. En los habitos alimenticios, sigue una dieta que
incorpora todas las diferentes categorias de alimentos, la fruta fue el alimento
preferido por el 87,69 % de los encuestados, seguida de la carne blanca, los
huevos, la carne roja, la leche y los productos lacteos. En cuanto al ejercicio
fisico, el 70,77 % de las personas practican actividad fisica intensa.
Conclusion: Los jovenes prefieren consumir comidas que aprovechen mejor
los nutrientes.

Mosqueda A. (7) Importancia de la realizacion de actividad fisica en la tercera
edad. México; 2022. Objetivo: Examinar y conocer los benéficos de realizar
actividad fisica de manera regular en las personas de la tercera edad.
Metodologia: Es cuantitativa, descriptivo, poblacion de adultos de 60 afos en
adelante. Resultados: El Proyecto de Desarrollo de Guias Clinicas Basadas
en la Evidencia del Norte de Inglaterra realizé una busqueda de datos, y los

resultados de dicha busqueda se clasificaran en articulos. Para recopilar
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datos, se utilizaron articulos que se organizaron en una tabla y presentaban
caracteristicas pertinentes.

Sala y Davila. (8) La actividad fisica y su influencia en la calidad de vida de
las personas adultas, que sufren enfermedades crénicas no transmisibles del
sector puerta negra, canton Babahoyo. Ecuador; 2020. Objetivo: Evaluar el
efecto de la implementacion de un programa de actividad fisica en la calidad
de vida de los adultos con enfermedades crénicas no transmisibles.
Metodologia: Es descriptivo y analitico, cuali cuantitativa, aplicada,
longitudinal, prospectiva, y cuasi experimental, las técnicas fue la observacién
y encuesta. Resultados: Los participantes pueden lograr una pérdida de peso,
una disminuciéon del IMC y del PAB, y una regulacion de la presion arterial
cuando participan en el programa de ejercicio continuo que incluye un
seguimiento personalizado. Conclusién: Junto con una dieta equilibrada,
realizar ejercicio fisico regular y programado es una forma de reducir las
ECNT.

Munoz A. (9) Entornos y actividad fisica en enfermedades crénicas: mas alla
de factores asociados. Colombia; 2020. Objetivo: Recoger los elementos
esenciales de las enfermedades cronicas en términos del impacto y sus
efectos negativos y mostrar, dentro de los factores de riesgo. Métodos: Es
descriptivo y revision documental. Resultados: La inactividad fisica son los
factores que determinan la susceptibilidad a padecer enfermedades croénicas.
Conclusion: Uno de los elementos relacionados que determina si las personas
realizan actividad fisica o no es el entorno en el que viven, y es imprescindible

tenerlo en cuenta.
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2.1.2. A Nivel Nacional

Arroyo (10) Calidad de vida asociado a las enfermedades degenerativas de
pacientes atendidos en la Micro red Maritza Campos Diaz, Zamacola,
Arequipa; 2023. Objetivo: Determinar la asociacion entre la calidad de vida y
las enfermedades degenerativas de pacientes. Metodologia: De tipo aplicada,
correlacional, no experimental, muestra de 95 pacientes. Resultados: El
cuarenta por ciento padecen hipertension, el treinta y cinco y medio por ciento
padecen diabetes mellitus, el once y medio por ciento padecen cancer, el
quince y medio por ciento padecen enfermedades cardiovasculares y el
setenta y siete y medio por ciento son obesos. En cuanto a la calidad de vida,
el 62,10 % insuficiente, el 37,90 % es aceptable.

Lara y Pinedo. (11) Actividad fisica y vida saludable en estudiantes del area
de educaciéon fisica en una institucion educativa, Panjuy, Trujillo; 2023.
Objetivo: Determinar la relacién entre la actividad fisica y la vida saludable en
los estudiantes de cuarto afo. Metodologia: Enfoque cuantitativo, disefio
correlacional. Resultados: Se alcanzé una correlacion de 0,826, 0,871y 0,784
cuando se correlacionaron la actividad fisica con la vida saludable.
Conclusion: si hay una relacion entre las variables.

Montero. (12) Actividad fisica y deterioro cognitivo en el adulto mayor del Club
Corazones Unidos del Centro Materno Infantil César Lopez Silva de Villa el
Salvador, 2022. Objetivo: Determinar la relacién entre el nivel de actividad
fisica y el deterioro cognitivo en el adulto mayor. Metodologia: hipotético-
deductivo, cuantitativo. Resultados: Se ha demostrado que el deterioro
cognitivo esta inversamente relacionado con el ejercicio fisico. Los adultos

mayores presentan un deterioro de sus capacidades, lo que repercute en su
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rendimiento habitual, sus relaciones con sus familias y su entorno, son mas
propensos a desarrollar enfermedades degenerativas crénicas porque llevan
una vida sedentario o limitan la cantidad de ejercicio fisico que realizan. En el
ambito del envejecimiento saludable, uno de los pilares mas reconocidos es
el ejercicio fisico.

Castillo. (13) Condicion fisica saludable y calidad de vida en el adulto mayor
en el Centro de Salud 15 de Agosto, Arequipa; 2022. Objetivo: Determinar la
relacion que existe entre la condicion fisica saludable y la calidad de vida en
el adulto mayor. Metodologia: correlacional no experimental, cuantitativo,
muestra 40 adultos mayores. Resultados: Se realizaron varios analisis sobre
los factores de buena condicion fisica y calidad de vida, asi como sobre las
dimensiones asociadas a cada una de estas variables. Para la primera
variable se tuvieron en cuenta una serie de factores. Para la segunda variable
se tuvieron en cuenta el bienestar emocional, relaciones interpersonales,
fisico y el bienestar financiero.

Portillay Guerrez. (14) Actitud hacia la actividad fisica saludable en docentes
de IES. Alexander Von Humboldt Padre Abrad. Ucayali, Huancayo; 2021.
Objetivo: diagnosticar la practica de la actividad fisica por parte de los
docentes. Metodologia: De tipo basica, descriptivo, para lo cual la poblacion y
la muestra estaban compuestas por hombres y mujeres que trabajaban como
instructores en la institucion, incluyendo tanto al personal fijo como al
contratado. Resultados y conclusion: La gran parte de los educadores tienen

una actitud neutral hacia las actividades fisicas y saludables.
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2.1.3. A Nivel Regional

Mamani (15) Estilos de vida y enfermedades cronicas prevalentes en los
adultos mayores del CS Quefiuani. Yunguyo, Puno; 2024. Objetivo:
determinar la relacion que existe entre los estilos de vida y enfermedades
cronicas prevalentes en los adultos mayores. Metodologia: cuantitativo
descriptivo, no experimental, correlacional. La muestra por 44 adultos
mayores: Resultados: El 45,45 % con dieta saludable, el 45,45 % poco
saludable de actividad y ejercicio, y el 40,91 % estrés, entre las personas
mayores. Conclusién: los estilos de vida estdan relacionada con las
enfermedades cronicas.

Huayllapuma y Apaza (16) Relacion entre la multimorbilidad y los niveles de
depresion en adultos mayores que acuden al CS Simén Bolivar de Puno;
2024. Objetivo: determinar la relacion entre la multimorbilidad y los niveles de
depresion en adultos mayores. Metodologia: Correlacional, no experimental,
muestra por 230 adultos mayores. Resultados: las personas mayores con
muchas enfermedades tienen una mayor proporcién de depresion grave (40,1
%), seguida de moderada (36,6 %) y, a continuacion, leve (19,7 %).
Conclusion: Con un valor de significaciéon de p = 0,000 y un coeficiente de
correlacion moderadamente positivo de 0,483, existe una asociacion entre la
multimorbilidad y los niveles de depresion.

Mamani (17) Relacion que existe entre los estilos de vida y enfermedades
cronicas prevalentes en los adultos mayores del CS Quenuani - Yunguyo,
Puno; 2024. Objetivo: determinar la relaciéon que existe entre los estilos de
vida y enfermedades crénicas prevalentes. Metodologia: cuantitativo

descriptivo y no experimental, correlacional, muestra por 44 adultos mayores
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de 60 anos a mas. Resultados: El 45,45 % de las personas mayores sigue
una dieta saludable, y realiza una cantidad poco saludable de movimiento y
ejercicio, y el 40,91 % experimenta un grado de estrés poco saludable.
Conclusion: Las variables estan asociadas.

Quispe, Rodriguez. (18) La actividad fisica deportiva y su influencia en los
estilos de vida saludable en estudiantes del tercer grado de la |.E.S. a-28 Peru
Birf de Azangaro; 2022. Objetivo: determinar la influencia de los estilos de vida
saludable en la actividad fisica deportiva en los estudiantes. Metodologia: De
tipo basico, cuantitativo y no experimental, correlacional transeccional. La
muestra de 32 estudiantes del tercer grado, seccion “B”, con muestreo no
probabilistico o deliberado.

Calloapaza y Zapana (19) La influencia de la nutricién alimentaria en el
rendimiento del deporte escolar en estudiantes de la Institucion Educativa
Secundaria Comercio “Lizandro Luna” Azangaro, 2020. Objetivo: Conocer la
influencia de la nutricion alimentaria en el rendimiento del deporte escolar.
Metodologia: Cuantitativo, basico no experimental; el disefo. Resultados y
conclusion: A través de una correlacion positiva muy débil de 0,14, la nutricion
tiene un impacto directo en el rendimiento en los deportes escolares. Esta
correlacion, cuando se compara con la correlacién r de Pearson, sugiere que

los nifios tienen un bajo nivel de rendimiento en los deportes escolares.

2.2. MARCO TEORICO
1. VALORACION INTEGRAL.
Es un proceso de evaluacién exhaustivo que considera la salud y bienestar

del paciente, incluyendo su estado fisico, mental, social, funcional y
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emocional, Ademas de ayudar en la estrategia o plan de intervencién
interdisciplinario, esta evaluacion completa de estas personas permitira
identificar problemas, necesidades y habilidades en diversos ambitos,
incluidos los clinicos, funcionales, cognitivos, sociales, emocionales y
espirituales, tratamiento y seguimiento durante un periodo prolongado con el
objetivo de mejorar el estado funcional y cognitivo del paciente (logrando asi
un mayor nivel de independencia), identificar y tratar los sindromes, retrasar
el desarrollo de la enfermedad y aprovechar los recursos disponibles, para
minimizar la mortalidad, es importante comprender los recursos del paciente,
asi como su contexto social y familiar. Ademas, es importante coordinar el
seguimiento del paciente y la planificacion de medidas entre los expertos. (20)
Este tipo de evaluacion reconoce que las ENT es una combinacion compleja
de determinantes individuales y colectivos, los niveles insuficientes de
actividad fisica, la exposicién a entornos poco saludables, la presencia de
estrés cronico, y las desigualdades sociales que dificultan el acceso a
recursos preventivos. En este sentido, la valoracion integral incorpora el
analisis detallado del comportamiento cotidiano del adulto, incluyendo su nivel
de actividad fisica, el tipo e intensidad del ejercicio que realiza, los habitos de
descanso, alimentos y liquidos, asi como los indicadores antropométricos
como el IMC, el PAB, la composicion corporal y los parametros clinicos
metabdlicos.

Asimismo, esta evaluacion contempla el componente psicosocial,
considerando variables como el nivel educativo, la ocupacion, el apoyo social,
el estado emocional y el entorno donde la persona se desenvuelve, elementos

fundamentales ya que influyen directamente en la capacidad de adoptar y
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sostener conductas preventivas. De igual manera, integra la revision de
antecedentes familiares y personales, dado que la predisposicién genética
puede interactuar con factores del estilo de vida.

La valoracion integral orientada a la prevencion permite ademas determinar la
etapa de cambio conductual de la persona, lo que facilita disenar
intervenciones personalizadas y culturalmente pertinentes. Este enfoque
permite implementar recomendaciones especificas, seleccionar estrategias
de educacién sanitaria y fortalecer las capacidades individuales para modificar
habitos y adoptar conductas protectoras. La toma de decisiones, ya que
posibilita priorizar acciones preventivas, monitorear progresos y promover la
identificacion precoz de desviaciones en la salud antes de que evolucionen a
enfermedades establecidas.

1.1. CARACTERISTICAS SOCIO DEMOGRAFICAS.

Constituyen el conjunto de atributos cuantificables que permiten describir y
diferenciar a una poblacién con parametros como la edad, el género,
educacion, la actividad laboral, la composicion familiar y la ubicacion territorial.
Estas variables ofrecen una vision detallada de la estructura y comportamiento
de los grupos humanos, facilitando el analisis de tendencias poblacionales y
los factores que influyen en aspectos sociales, econdmicos y de salud. En el
ambito investigativo, las caracteristicas demograficas son fundamentales para
segmentar a los participantes, interpretar patrones de riesgo y orientar
estrategias o intervenciones basadas en las particularidades de cada grupo

poblacional.
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1.1.1. Edad

Segun la OMS, esta relacionado con las enfermedades de dafos no
transmisibles se da por lo malos habitos alimentarios y la falta de ejercicios
que por lo general se presenta entre todas las edades, por lo general la
poblacién adulta de 18 afios hasta los 59 anos, la poblacién no come a sus
horas esto debido a su carga laboral, el descuido de su alimentacién conlleva
a incrementar los riesgos para desencadenar enfermedades diversas
especialmente de dafios no transmisibles. (21)

La edad es un concluyente en el estado de salud del adulto y en la manera en
que se manifiestan los riesgos asociados a las ENT. Cuando envejecen, se
producen cambios, metabdlicos, fisioldgicos y funcionales que incrementan la
probabilidad de desarrollar afecciones como HTA, resistencia a la insulina,
dislipidemias y enfermedades cardiovasculares. Estos procesos se aceleran
cuando coexisten estilos de vida sedentarios o ausencia de una valoracion
integral que permita detectar tempranamente factores de riesgo.

1.1.2. Genero

Estudios basados en la evidencia son las mujeres que suelen experimental
mayor prevalencia de enfermedades cronico degenerativas en relacién a los
hombres, aunque existen variaciones segun la enfermedad y las conductas
que predisponen, los hombres tienden a experimentales enfermedades
cronicas a edades mas temprana y en general. (22)

El género constituye un determinante social de la salud que influye de manera
significativa en el riesgo, ejercicio y en la presentacion de ENT en la poblacién
adulta. Las diferencias bioldgicas, sociales y culturales asociadas al género

condicionan tanto las oportunidades.
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1.1.3. Grado de instruccién

Se relaciona con el nivel econdmico, a mejor preparacion educativa permite
mejorar el nivel socioeconémico, al igual que en el punto anterior, un bajo nivel
de logros culturales también es un factor de riesgo. (23)

Permite identificar diferencias significativas en la comprension de los riesgos,
el acceso a informacién confiable y la capacidad para seguir recomendaciones
clinicas. Adultos con menor formacién educativa pueden presentar
dificultades para reconocer sintomas, interpretar mensajes sanitarios o
adherirse a controles preventivos, lo cual incrementa la posibilidad de
complicaciones y detecciones tardias de enfermedades crénicas.

Primaria

Corresponde al nivel educativo basico y obligatorio que proporciona las
competencias fundamentales de lectoescritura, razonamiento légico,
habilidades matematicas elementales y conocimientos generales sobre el
entorno. Este nivel constituye la formacion inicial indispensable para el
desarrollo de aprendizajes posteriores y para la insercion progresiva en la vida
social y académica.

Secundaria

Es el nivel educativo que profundiza y amplia las capacidades cognitivas,
sociales y comunicativas adquiridas en la educacién primaria. Ofrece
contenidos mas complejos en areas como ciencias, matematicas,
comunicacion, historia y formacion ciudadana, preparando para continuar

estudios superiores.
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Superior técnica

Comprende la formacion profesional orientada al desarrollo de competencias
operativas, tecnoldgicas y practicas en areas especificas del sector
productivo. Este nivel se enfoca en preparar técnicos capacitados para
desempefiarse en oficios o actividades especializadas, mediante programas
mas breves que los universitarios, pero con alta aplicabilidad laboral. Su
orientacién es eminentemente practica y responde a la demanda del mercado
laboral.

Superior universitaria

Corresponde a la formacién académica de mayor nivel dentro del sistema
educativo formal, centrada en el desarrollo de competencias cientificas,
profesionales y de investigacion. Este nivel promueve el pensamiento critico,
la innovaciéon y la capacidad analitica, permitiendo al estudiante formarse
como profesional en distintas disciplinas. Sus estudios son de mayor duracién
y conducen a la obtencion de titulos como bachiller, licenciado o grados
posteriores como maestria y doctorado

1.1.4. Ocupacioén

La ocupaciéon de una persona puede describirse como el conjunto de
funciones, actividades y obligaciones que desempena en su lugar de trabajo,
empleo u oficio, independientemente de la forma en que realice su trabajo,
hoy en dia las actividades pueden ser asumidas tanto por mujeres como por
hombres segun su preparacién de su formacion profesional, claro que existen
algunos que por fuerza y su naturaleza lo realizan actividades exclusivas los

hombres, asi como albafiiles, mineros y otros. (23)
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Esto permite identificar factores que pueden impactar en el bienestar general
del individuo. Trabajos sedentarios como labores administrativas o de oficina
favorecen la ausencia de movimiento fisico y incremento de peso, mientras
que ocupaciones con alta demanda fisica pueden generar desgaste
musculoesquelético y fatiga cronica. Asimismo, ciertos entornos laborales
exponen a estrés continuo, turnos prolongados, falta de descanso o
limitaciones para acceder a alimentos saludables.

1.1.5. Estado civil.

En Peru, se refiere a su situacion juridica en relacion a su familia y la sociedad,
y se define como soltero, casado, viudo o divorciado. Estas categorias se
registran en el DNI y se actualizan en caso de matrimonio, divorcio o
defuncion.

Se considera el estado civil permite identificar el nivel de apoyo emocional,
economico y social de un individuo. Las personas casadas o convivientes
suelen disponer de mayor soporte afectivo y estabilidad emocional, lo que
favorece la adherencia a controles médicos, la deteccion temprana de
enfermedades crénicas y la acogida de habitos de vida. En contraste,
personas solteras, separadas o viudas pueden enfrentar mayores niveles de
soledad, estrés o falta de acompafamiento, factores que influyen
negativamente en su autocuidado.

Tipos de estado civil en Peru:

Soltero: Corresponde a la persona que no ha establecido una unién
matrimonial formal ni mantiene un vinculo conyugal reconocido legalmente.

Las personas solteras suelen tener mayor autonomia, pero la falta de apoyo
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emocional cercano puede influir en habitos de salud dependiendo de su
entorno social.

Casado: Se refiere a la persona que ha formalizado una unién legal mediante
matrimonio civil. Este vinculo implica derechos y responsabilidades
compartidas, asi como la coexistencia de redes de apoyo, dinamicas
familiares y estabilidad social que pueden influir positivamente en el
autocuidado y estilos de vida adecuados.

Viudo: Corresponde a la persona cuyo conyuge ha fallecido. Esta situacion
suele implicar procesos de duelo, reorganizacién de roles familiares y posibles
cambios en el bienestar emocional, social y econémico.

Divorciado: Se refiere al estado civil de una persona cuya union matrimonial
ha sido disuelta legalmente mediante una sentencia judicial firme. Este estatus
implica que el vinculo conyugal dejé de tener validez juridica, otorgando a la
persona la condicién de no casada y la facultad para contraer un nuevo
matrimonio si asi lo desea.

Conviviente: Es la persona que mantiene una uniéon de hecho con una pareja
sin haber formalizado el matrimonio. Esta convivencia implica un vinculo
afectivo y doméstico estable, generalmente reconocido legal o socialmente,
que puede influir en la organizacién del hogar, el apoyo mutuo y las practicas
de salud y actividad fisica.

Separado: Se refiere a la persona que estuvo casada pero que actualmente
se encuentra apartada de su conyuge. Esta condicion puede generar cambios
emocionales, econdmicos y sociales que impactan en los habitos y conductas

de salud. (23)
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1.2. CONDUCTAS DE VIDA.

Son el conjunto de acciones, habitos, patrones de comportamiento y
decisiones, de manera cotidiana y que influyen en su estado de salud. Estas
conductas incluyen en las practicas de alimentacién, la actividad fisica, el
descanso, el consumo de sustancias, el manejo del estrés, la higiene
personal, la adherencia a tratamientos y la participacion en actividades
sociales o recreativas.

Desde una perspectiva de salud publica, las conductas de vida constituyen
factores modificables, pueden aumentar o no la afeccion de enfermedades
transmisibles y no transmisibles, ya que estan estrechamente vinculadas al
estilo de vida, el entorno y las condiciones socioculturales del individuo.
Asimismo, se consideran indicadores esenciales para evaluar el
comportamiento saludable de una poblacion, ya que permiten identificar
practicas que favorecen la prevencion de patologias, la promocion. Por ello,
las conductas de vida son un componente fundamental en programas de
intervenciodn, politicas sanitarias y estrategias de educacion para la salud
orientadas a mejorar los determinantes conductuales y fomentar decisiones
mas saludables y sostenibles.

1.2.1. Conductas alimentarias

Las conductas alimentarias en personas adultas se definen como el conjunto
de habitos, practicas, elecciones, actitudes y comportamientos conscientes e
inconscientes relacionados con la seleccion, preparaciéon, consumo y
frecuencia de los alimentos, los cuales estan influenciados por factores

bioldgicos, psicoldgicos, socioculturales, econdmicos y ambientales. Estas
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conductas determinan el patrén alimentario del individuo y ejercen un impacto
directo y sostenido en su calidad de vida.

Desde un enfoque preventivo, las conductas alimentarias saludables en la
adultez constituyen un factor protector clave frente dafios no transmisibles.
Una alimentacion equilibrada, variada y suficiente contribuye al mantenimiento
energético, la regulacion metabdlica.

Las conductas alimentarias preventivas se caracterizan por la eleccion
adecuada de alimentos nutritivos, frutas, verduras, cereales integrales,
legumbres, proteinas de alto valor biolégico y grasas saludables; asi como por
la limitacion del consumo de azucares simples, grasas saturadas, grasas
trans, sodio y alimentos ultraprocesados. Asimismo, incluyen practicas como
el respeto de horarios regulares de alimentacion, el control de porciones, la
adecuada hidratacion.

En la poblacién adulta, estas conductas se ven moduladas por el nivel de
conocimiento nutricional, la percepcion de riesgo frente a enfermedades no
transmisibles, la motivaciéon para el autocuidado, las creencias culturales,
familiar y social, y la disponibilidad de alimentos saludables. La presencia de
conductas alimentarias inadecuadas, por el contrario, incrementa los factores
de riesgo modificables, favoreciendo el desarrollo de alteraciones
metabdlicas. El fortalecimiento de conductas alimentarias saludables en
adultos representa una estrategia fundamental de prevenciéon primaria y
secundaria, ya que permite reducir la carga de enfermedades no
transmisibles, disminuir los costos sanitarios y mejorar la esperanza. En este

sentido, la promocién de una alimentacion saludable debe integrarse con otras
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acciones preventivas, como la actividad fisica regular y la educacion en salud,
para lograr un enfoque integral de prevencion.

Proteinas en el consumo de los adultos

Las proteinas son macronutrientes esenciales formados por aminoacidos. Su
consumo adecuado contribuye a la conservacion de la masa muscular, al
correcto funcionamiento del sistema inmunoldgico, a la sintesis de enzimas y
hormonas, y al mantenimiento del equilibrio metabdlico. En la adultez, una
ingesta suficiente de proteinas resulta fundamental para prevenir la
sarcopenia, favorecer la recuperacion fisica.

Carbohidratos en el consumo de los adultos

Fuente de energia del organismo. En la alimentacion del adulto, se
recomienda priorizar fibra, debido a su efecto positivo en el control glucémico.
El consumo excesivo de carbohidratos simples y refinados, en cambio, se
asocia con alteraciones metabdlicas y aumento del riesgo de obesidad.
Verduras en el consumo de los adultos

Las verduras son alimentos de alta densidad nutricional, ricos en vitaminas,
minerales, fibra dietética y compuestos bioactivos, con bajo aporte calérico.
Su consumo regular en la poblacion adulta contribuye a la regulacion del
transito intestinal, al fortalecimiento del sistema inmunoldgico. Ademas,
favorecen el control del peso corporal y el adecuado funcionamiento
metabdlico, siendo un componente esencial de una alimentacion saludable y
preventiva.

Frutas en el consumo de los adultos

Las frutas son alimentos naturales que aportan vitaminas, minerales, fibra y

antioxidantes esenciales para la salud del adulto. Su consumo habitual

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

favorece la prevencion de enfermedades, al contribuir a la regulaciéon
metabdlica y al control del estrés oxidativo. Asimismo, la fibra presente en las
frutas ayuda a mejorar la digestion.

Las ENT han sido reconocidas por la OMS como resultado del hecho de
alimentos sanos y el estilo de vida estan relacionados mas de pandemias de
patologias cronicas, asi como se encargé de examinar los importantes
avances cientificos que se han realizado en diversos campos, que se
consideran factores de riesgo en determinados ambitos, se ha demostrado
que la nutricion es vital para el control de la morbilidad por las ENT, gracias al
rapido crecimiento de numerosas disciplinas cientificas importantes y a la
riqueza de los datos epidemioldgicos, que han ayudado a explicar la funcion
de la nutricion en este sentido. Se ha descubierto que ciertos componentes
de la dieta aumentan el riesgo de que estas enfermedades se desarrollen en
las personas, y también se han encontrado terapias relevantes que
disminuyen el efecto de estas enfermedades. (24)

1.2.2. Consumo de liquidos.

El agua desempena un papel en casi todas las actividades fisiologicas de
alguna manera. La cantidad total de agua no solo varia de una persona a
otra, sino que también varia segun la cronologia y los estados fisiopatolégicos
de cada individuo, la cantidad de agua que necesita consumir depende de
varias variables, entre ellas su edad, sexo y peso corporal. EI consumo
adecuado de agua en los adultos contribuye a la prevencion de enfermedades
y promover la saciedad, al favorecer el equilibrio hidrico, la regulacién
metabdlica y el correcto funcionamiento de los sistemas cardiovascular, renal

y digestivo. Una hidratacion suficiente mejora el control de la glucosa, facilita
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la eliminacién de desechos metabdlicos y contribuye al control del peso
corporal al reducir la ingesta de bebidas azucaradas. (25)

Dentro de la valoracién integral, evaluar el tipo, frecuencia y cantidad de los
liquidos ingeridos permite identificar conductas que favorecen o perjudican la
salud. El consumo adecuado de agua contribuye al mantenimiento del peso
corporal, mejora la funcion renal y facilita los procesos metabdlicos. Sin
embargo, muchas personas sustituyen el agua por bebidas azucaradas,
energéticas o gaseosas, lo que incrementa la ingesta caldrica.

El consumo de liquidos en adultos se define como el conjunto de practicas,
habitos y comportamientos relacionados con la ingesta diaria de agua y otras
bebidas, orientados a un equilibrio hidrico del organismo y a favorecer el
adecuado funcionamiento de los sistemas fisioldgicos. Este consumo
constituye un componente esencial del estilo de vida saludable y desempefia
un rol fundamental en la prevencion de dafos no transmisibles.

Desde un punto de vista fisiolégico, favorece el funcionamiento renal, la
digestion, la absorcidn de nutrientes y el control del peso.

El consumo saludable de liquidos en la adultez se caracteriza por la ingesta
predominante de agua potable, distribuida de manera regular a lo largo del
dia, ajustada a las necesidades individuales. Este patron de consumo implica
también la limitacion de bebidas azucaradas, alcohdlicas y ultraprocesadas,
CUyo consumo excesivo se asocia al incremento del riesgo de obesidad,
resistencia a la insulina, dislipidemias e hipertension arterial.

Desde un enfoque preventivo, el consumo adecuado de liquidos contribuye al
control glucémico, a la disminucion de la carga caldrica total y al mejor

funcionamiento cardiovascular. La sustitucién de bebidas azucaradas por
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agua se reconoce como una estrategia eficaz para la prevencién primaria de
la diabetes T2 y el sobrepeso, mientras que una hidratacion constante apoya
la salud renal.

Los habitos de consumo de liquidos estan influenciados por factores
culturales, educativos, laborales y ambientales. La falta de una adecuada
ingesta hidrica puede generar estados de deshidratacién subclinica,
afectando el rendimiento fisico y cognitivo. La hidratacién adecuada previene
la fatiga precoz, mejora la capacidad cardiorrespiratoria y facilita la
termorregulacion durante el ejercicio. Por el contrario, la deshidratacién afecta
la fuerza muscular, disminuye la resistencia y aumenta el riesgo de lesiones.
Ademas, personas fisicamente activas presentan mayores requerimientos
hidricos, por lo que deben mantener una ingesta regular de agua.

Las bebidas con alto contenido de azucares afnadidos, colorantes y sodio se
asocian con mayor incidencia de obesidad, caries dental, hipertension arterial
y DM2. De igual modo: la ingesta de bebidas alcohdlicas contribuye al dafio
hepatico, trastornos cardiovasculares e incremento de cancer. El consumo
predominante de agua, infusiones sin azucar o bebidas naturales bajas en
calorias tiene un efecto protector frente a estas enfermedades.

1.2.3. Practica de algun deporte

La practica de algun deporte mejora la condicion de salud, esta disciplina que
puede ser cualquier deporte exige ejercicios fisicos, los deportes en términos
generales ayudan y previenen enfermedades por lo tanto mejoran la salud
puesto, el proceso de educacion sanitaria es un método que ensefia a las

personas y a los grupos de personas como actuar de manera beneficiosa para
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su salud. El objetivo de la educacién sanitaria es mantener una vida saludable.
(26)

Los tipos de deportes contribuyen a la prevencién y generar adaptaciones
fisiolégicas, metabdlicas, psicolégicas y sociales que reducen los factores de
riesgo asociados a estas patologias. La practica regular de deportes
aerobicos, de fuerza, flexibilidad, equilibrio y recreativos mejora la funcién
cardiovascular y respiratoria, optimiza el metabolismo, favorece el control del
peso corporal, preserva la masa muscular y ésea, y fortalece la salud mental
y el bienestar social. Estas adaptaciones disminuyen la incidencia y
progresion de enfermedades, constituyendo los deportes una estrategia
efectiva y sostenible de prevencion primaria y secundaria de dafos no
transmisibles en la poblacién adulta. La actividad fisica que se dan en nuestro
entorno son constantes y naturales, y los movimientos que realizamos
también son naturales. Sin embargo, en las ultimas décadas se han impuesto
restricciones a las actividades deportivas, y la situacion se ha agravado
considerablemente por el COVID-19. Por supuesto, existe el peligro de la
obesidad y del aumento del IMC. (27)

El deporte representa una forma estructurada, motivante y sostenida de
ejercicio. Deportes como futbol, atletismo, natacion, ciclismo, voleibol o artes
marciales contribuyen a mejorar la resistencia, la agilidad. A diferencia de la
actividad fisica cotidiana, el ejercicio suele promover la constancia, la
disciplina y la continuidad, factores que son claves para mantener un habito
saludable y reducir el impacto del sedentarismo.

La evidencia cientifica muestra que la practica deportiva regular disminuye la

incidencia de HTA, DM2, dislipidemias y patologias cardiacas. Esto se logra
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por su efecto positivo en el metabolismo de la glucosa, el fortalecimiento del
sistema cardiovascular, la reduccion de la grasa y la mejora del perfil lipidico.
Asimismo, la actividad deportiva reduce la inflamacién sistémica y mejora la
funcién inmune, lo cual contribuye a un mejor estado general de salud.

1.2.4. Intensidad de la actividad fisica.

La cantidad que realiza una persona depende de su salud y forma fisica, asi
como del nivel de esfuerzo que realiza. La mayor parte del tiempo, se pueden
realizar ejercicios aerdbicos moderados a diario, cuando la intensidad es
bastante fuerte, es posible que tres o cuatro sean suficientes. Para obtener
resultados 6ptimos, se recomienda realizar ejercicios de fuerza y equilibrio 1
0 2 veces por semana, mientras que los ejercicios de flexibilidad deben
realizarse a diario. (28)

Asi también se clasifica comunmente en ligera, moderada y vigorosa, y esta
clasificacion permite estimar el impacto fisioldgico que tiene el ejercicio sobre
el organismo. Evaluar la intensidad es fundamental dentro de la valoracién
integral del adulto, ya que orienta el diagndstico del estilo de vida, el gasto
energético y el nivel de proteccion frente a enfermedades no transmisibles
(ENT).

Se tiene una relacién con el decrecimiento del riesgo de patologias como HTA,
DM2, obesidad y patologias coronarias. Actividades de intensidad moderada
a vigorosa mejoran la capacidad cardiorrespiratoria, favorecen la sensibilidad
a la insulina, glucosa y lipidos en sangre, y disminuyen la PA. Cuanto mayor
es la intensidad siempre dentro de limites seguros y adaptados a la condicién

de la persona mayor es el efecto preventivo.
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Ademas, la intensidad influye en el balance calérico y el control del peso
corporal. Actividades vigorosas incrementan significativamente el gasto
energético y contribuyen a la reduccion de grasa corporal, mientras que
actividades moderadas sostenidas generan beneficios que promueven la
salud sin necesidad de sobreesfuerzo. La eleccion de la intensidad también
depende de factores como edad, condicién fisica, ocupacioén, presencia de
enfermedades cronicas y motivacion personal, por lo que su evaluacion debe
formar parte de la valoracion integral.

Actividad fisica aerébica

Es un conjunto de ejercicios donde la obtencién de energia depende
predominantemente del metabolismo oxidativo, es decir, del uso continuo de
oxigeno para sostener esfuerzos prolongados. Este tipo de actividad moviliza
grandes grupos musculares de manera ritmica y ciclica, generando
adaptaciones cardiorrespiratorias como el incremento del VO, max., la
eficiencia ventilatoria y el gasto cardiaco. Modalidades como el trote, la
natacién, el ciclismo o las caminatas aceleradas promueven mejoras en la
perfusion tisular, la funcién endotelial y el metabolismo lipidico y glucémico.
Actividad fisica anaerdbica

Engloba movimientos de alta intensidad y corta duracion que dependen de
rutas metabdlicas no oxidativas, principalmente del sistema fosfageno y de la
glucdlisis anaerdbica. Este tipo de actividad genera una rapida demanda de
ATP que supera el aporte de oxigeno, lo que produce un incremento
significativo con el lactato y limita la continuidad del esfuerzo. Ejercicios como
los sprints, los levantamientos de potencia, los saltos pliométricos y las

acciones explosivas promueven adaptaciones neuromusculares, incrementan
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la potencia anaerdbica, la fuerza maxima, la tasa de reclutamiento motor y la
densidad 6sea.

Actividad fisica de fortalecimiento muscular

Consiste en ejercicios disefiados para generar hipertrofia muscular vy
aumentar la fuerza y resistencia mediante contracciones repetidas contra
diferentes tipos de cargas externas. El estimulo mecanico proveniente de
pesas, maquinas de resistencia, desencadenando procesos anabdlicos
mediados por sintesis proteica y hormonas anabdlicas. Este tipo de actividad
mejora la estabilidad articular, incrementa la densidad mineral 6sea, optimiza
la funcidn neuromuscular y favorece la sensibilidad a la insulina,
contribuyendo en el peso.

Actividad fisica de flexibilidad

Abarca intervenciones destinadas a ampliar el rango de movimiento articular
mediante la elongacion controlada de musculos, tendones vy tejidos
conectivos. Se ejecuta a través de técnicas de estiramiento estatico, dinamico,
balistico o mediante métodos integrales como yoga o pilates. Estas practicas
mejoran la elasticidad muscular, disminuyen la rigidez miofascial, optimizan la
alineacion  postural 'y reducen Ila predisposicion a lesiones
musculoesqueléticas. Ademas, favorecen la movilidad funcional necesaria
para actividades de mayor intensidad y contribuyen al envejecimiento
saludable al preservar la amplitud articular.

Actividad fisica funcional o de equilibrio

Comprende ejercicios orientados a mejorar la eficiencia motora y la capacidad
de ejecutar movimientos integrados que exigen estabilidad, propiocepcién y

control postural. Este tipo de actividad trabaja patrones basicos de movimiento
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como empuijar, jalar, rotar, flexionar y estabilizar, integrando capacidades
como fuerza, coordinacién neuromuscular y movilidad articular. Actividades
como tai chi, pilates, entrenamiento funcional o trabajo en superficies
inestables optimizan el sistema vestibular, fortalecen los musculos
estabilizadores y disminuyen la incidencia de caidas, siendo especialmente
relevante en poblacién adulta y adulta mayor.

Actividad fisica ligera

Son actividades que una persona puede realizar por largos periodos sin
experimentar cansancio relevante. Entre ellas se incluyen caminar
lentamente, realizar labores domésticas suaves, efectuar estiramientos o
desplazarse dentro del hogar.

Aunque este tipo de actividad no ejerce un impacto fisiolégico tan marcado
como intensidades mayores, es fundamental para contrarrestar el
sedentarismo, mejorar la circulacion, preservar la movilidad y mantener
funciones metabdlicas basicas. Ademas, constituye el punto de partida para
progresar hacia actividades mas exigentes.

Actividad fisica moderada

La actividad fisica moderada implica un esfuerzo perceptible que acelera la
frecuencia cardiaca y respiratoria, pero sin llegar a generar agotamiento
inmediato. Durante estas actividades aun es posible comunicarse, aunque con
ligeras pausas para respirar. Ejemplos de este nivel de intensidad son caminar
a paso rapido, hacer ciclismo en terreno plano, bailar, trotar suavemente o
subir escaleras a un ritmo constante.
Su practica regular disminuye el riesgo de tener DMT 2, hipertension arterial,

sobrepeso y patologias cardiacas.
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Actividad fisica vigorosa

Exige un esfuerzo elevado en la frecuencia cardiaca y la respiracion, hasta el
punto de dificultar mantener una conversacion. Este tipo de esfuerzo implica
una mayor demanda muscular y un gasto energético mas alto. Actividades
como correr, practicar deportes competitivos, entrenamientos funcionales
intensos, ciclismo rapido o natacion de alto rendimiento son ejemplos de esta
intensidad. Su practica constante genera mejoras notorias en la capacidad
cardiorrespiratoria, fortalece la musculatura, incrementa el gasto calérico y
reduce la grasa corporal, especialmente la grasa visceral. También ofrece
proteccion importante frente a enfermedades cardiovasculares, trastornos
metabalicos.

1.2.5. Tiempo de actividad fisica.

El tiempo durante el cual se aplica la estimulacion fisica con el fin de crear
adaptaciones fisiologicas se denomina duracién, también conocida como
volumen de entrenamiento. (28)

Dentro de la valoracion integral del adulto, el tiempo de actividad fisica es un
indicador clave para identificar habitos saludables o conductas sedentarias.
La OMS aconseja iniciar actividades de 20 minutos diarios, luego al menos
150 minutos durante toda la semana. Cuando una persona no alcanza estos
tiempos, se incrementa  la probabilidad de desarrollar obesidad, DM2, HTA
y enfermedades cardiovasculares.

Respecto a la prevencion de dafos no transmisibles, la actividad fisica
determina el nivel de gasto energético y la capacidad del organismo en el

equilibrio metabdlico. En cambio, un tiempo adecuado de actividad fisica
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mejora la funcion cardiovascular, regula la HTA, disminuye la inflamacién y
favorece el control del peso.

Actividades realizadas de manera continua y por tiempos adecuados
decrecen el estrés, incrementa el suefo y fortalecen la salud cognitiva. La
valoracion integral debe considerar no solo el tiempo total semanal, sino
también la continuidad: es mas beneficioso realizar actividad fisica de forma
regular concentrarla en un solo dia.

1.3. CARACTERISTICAS DEL ESTADO DE SALUD.

Corresponden a un conjunto de propiedades, dimensiones y condiciones que
permiten describir, analizar y valorar el nivel de bienestar integral de una
persona. Estas caracteristicas reflejan como interactuan los aspectos fisicos,
mentales, sociales y funcionales del individuo, asi como su capacidad para
adaptarse al entorno y mantener un equilibrio fisiolégico adecuado. En
términos técnicos, representan los elementos que determinan la condicion
sanitaria de un individuo en un momento dado, considerando factores
bioldgicos, psicolégicos, conductuales y ambientales que pueden favorecer o
comprometer su salud. Asimismo, estas caracteristicas permiten identificar
riesgos, establecer diagnosticos preventivos y orientar intervenciones
dirigidas a la promocion y recuperacion de la salud.

1.3.1. Enfermedades no transmisibles

Son afecciones crénicas, de progresion lenta y no contagiosas, que incluyen
patologias.

En la dimension fisica, las ENT afectan la capacidad funcional del adulto,
provocando fatiga, dolor cronico, disminucion de la movilidad y limitacion de

actividades. Esto reduce la independencia, incrementa la dependencia de
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terceros y limita la participacién en actividades laborales y recreativas. La
progresion de la enfermedad puede llevar a complicaciones graves que
deterioran aun mas la condicion fisica, como insuficiencia renal, infartos,
accidentes cerebrovasculares o amputaciones.

En la dimension psicoldgica, las ENT generan estrés, ansiedad, depresion y
sentimientos de frustracion ante la percepcién de deterioro de la salud y la
pérdida de autonomia. Los tratamientos prolongadosla necesidad de
medicacion constante y las restricciones fisicas pueden afectar la autoestima
y la motivacion, alterando el bienestar emocional y la satisfaccion personal.
En el ambito social, las ENT pueden limitar la participacion del adulto en su
entorno familiar, laboral y comunitario. Las hospitalizaciones frecuentes, las
limitaciones fisicas y la dependencia de cuidadores pueden ocasionar
aislamiento social, reduccién de la interaccion con amigos y familiares.
Desde la perspectiva econdmica y laboral, estas enfermedades generan
costos directos e indirectos significativos. Los adultos con ENT pueden
enfrentar gastos elevados en medicamentos, tratamientos médicos y atencién
sanitaria, ademas de una reduccién de la productividad laboral o pérdida de
ingresos, lo que afecta su estabilidad financiera y calidad de vida general. La
obesidad, respiratorias cronicas, los trastornos neuroldgicos y el cancer son
ejemplos de enfermedades degenerativas crénicas (EDC), que son
afecciones de salud que no transmiten agentes infecciosos y avanzan
lentamente durante un periodo prolongado, la mayoria de las veces, estos
trastornos son consecuencia de la confluencia de varias causas diferentes
que, en ultima instancia, provocan un deterioro gradual de la salud. La

etiologia de estas afecciones es compleja e incluye la interaccidén de una serie
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de variables reconocidas relacionadas con el comportamiento, el entorno y la
herencia. Hasta ahora, los EDC han sido, mas del 30% padece una o mas
enfermedades degenerativas cronicas, y el setenta por ciento de los recursos
destinados a la salud publica se dedican al tratamiento de estas dolencias.
Estas enfermedades son frecuentes de discapacidad y mortalidad a largo
plazo. Segun previsiones recientes, se espera que en el afio 2030 las
enfermedades degenerativas crénicas representen el ochenta por ciento de
todas las dolencias en todo el mundo. (30)

Diabetes Mellitus

Es una patologia metabdlica crénica, cuando la glucosa en sangre es alto
debido a anomalias en la insulina, en la acciéon o en ambos procesos, y que
afecta al metabolismo del organismo. Esta alteracién provoca hiperglucemia
persistente que, con el tiempo, genera complicaciones microvasculares y
macrovasculares. Los tipos mas comunes son la DMT1: es un trastorno
metabdlico de origen autoinmune, la eliminacion constante de las células
(insulina), es la -caracteristica definitoria de estas células. Como
consecuencia, el organismo pierde total o casi totalmente la capacidad de
sintetizar esta hormona, generando una dependencia permanente de la
administracion externa de insulina para tener niveles adecuados de la
glucosa. Esta forma de diabetes suele manifestarse en edades tempranas
infancia, adolescencia o adultez joven y se asocia a factores genéticos y
mecanismos inmunolégicos mas que a estilos de vida.

La DMT 2, estrechamente asociada al sedentarismo, obesidad y factores de
riesgo modificables. En esta condicion, el organismo produce insulina, pero

los tejidos no responden adecuadamente a su accion, lo que ocasiona niveles
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elevados de glucosa en sangre. Su desarrollo esta estrechamente relacionado
con factores modificables, asi como con determinantes no modificables como
la edad y la predisposicidn genética. La progresion es gradual y suele
permanecer asintomatica por varios afos, lo que dificulta su diagndstico
temprano. La DM2 constituye la forma mas frecuente de diabetes vy
problematica de salud publica por su asociacidon con complicaciones
cardiovasculares, renales, neuroldgicas y oftalmoldgicas.

Hipertensién Arterial

Es un trastorno crénico por el aumento de la PA cuando es mayor al valor
normal (=140/90 mmHg, segun guias clinicas). Su presencia aumenta
significativamente el riesgo de patologias cardiovasculares, insuficiencia
renal, accidentes cerebrovasculares y otras complicaciones sistémicas.
Consecuencias de la Hipertensién Arterial

Daio cardiovascular

Se refiere al conjunto de alteraciones estructurales y funcionales que afectan
al corazon. Esta condicion genera un aumento sostenido de la presién dentro
del sistema circulatorio, o que obliga al corazéon a trabajar con mayor
esfuerzo.

Daio cerebrovascular

El dafo cerebrovascular comprende las alteraciones en los vasos sanguineos
del cerebro cuando la HTA es elevada y sostenida. La hipertension deteriora
progresivamente las paredes arteriales, volviéndolas rigidas y susceptibles a
rupturas o bloqueos, lo que incrementa el riesgo de accidentes
cerebrovasculares isquémicos y hemorragicos. Este proceso también origina

microinfartos y una reduccion cronica del flujo sanguineo cerebral, afectando
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la capacidad cognitiva, la memoria y la concentracién, pudiendo evolucionar
hacia deterioro cognitivo y demencia vascular con el paso del tiempo.
Lesiones renales

Las lesiones renales asociadas a hipertension se originan por el dafio
progresivo de los vasos del rindn. La presién alta genera un estrechamiento,
engrosamiento y debilitamiento de las arterias renales, afectando la funcién
glomerular y favoreciendo la pérdida de proteinas en la orina.
Complicaciones oculares.

Las complicaciones oculares derivadas de la hipertension ocurren cuando la
presién elevada dana los fragiles vasos sanguineos de la retina, produciendo
retinopatia hipertensiva. Este dafo interfiere con el adecuado suministro de
oxigeno y nutrientes al tejido ocular, provocando visién borrosa, hemorragias
retinianas, exudados y edema del nervio optico. En casos avanzados, estas
alteraciones pueden ocasionar una pérdida significativa de la vision e incluso
ceguera, lo que convierte al control de la HTA en una medida crucial para
proteger la salud visual.

Afectacion vascular periférica

La afectacion vascular periférica implica el compromiso de las arterias que
llevan sangre, especialmente piernas y pies, debido al endurecimiento y
estrechamiento provocado por la hipertension. Esta condicion reduce el flujo
sanguineo y genera sintomas como dolor al caminar, calambres y sensacion
de frialdad o entumecimiento en las extremidades. A largo plazo, el flujo
insuficiente puede causar ulceras dificiles de cicatrizar, infecciones y un mayor

riesgo de obstrucciones arteriales agudas. La hipertensién también

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV INVESTIGACION
<

“OFICINA DE INVESTIGACION”

incrementa la rigidez arterial y puede favorecer la formacién de aneurismas,
aumentando el riesgo de rupturas vasculares.

Complicaciones metabdlicas

Las complicaciones metabdlicas asociadas a la hipertension incluyen una
serie de alteraciones sistémicas que afectan en como el organismo regula la
glucosa, los lipidos y el peso. La presion elevada suele coexistir con
resistencia a la insulina, dislipidemias y obesidad abdominal, componentes del
sindrome metabdlico que incrementan significativamente el riesgo
cardiovascular. Estos desequilibrios favorecen la aparicion de diabetes tipo 2,
elevacion del colesterol y triglicéridos y mayor acumulacién de grasa visceral,
lo que perpetua el dafio vascular y acelera la progresion de enfermedades
cronicas. Sin control adecuado, estas alteraciones metabdlicas crean un
circulo vicioso que agrava la hipertension y sus consecuencias sistémicas.
Sobrepeso

Es una condicion que se produce el exceso de grasa, generalmente
identificada mediante un indice IMC. Aunque no siempre implica obesidad, el
sobrepeso refleja un desequilibrio energético mantenido en el tiempo y se
asocia con desarrollar enfermedades metabdlicas como DM2, HTA,
dislipidemias.

Relacion entre las ENT y la Actividad Fisica

El ejercicio es fundamental debido a su capacidad para modificar de manera
favorable diversos parametros fisioldgicos, metabdlicos y cardiovasculares.
La DMT2, la practica regular de actividad fisica mejora directamente la
sensibilidad a la insulina, contribuyendo a mantener niveles glucémicos dentro

de rangos adecuados. Estos efectos reducen el riesgo de desarrollar DMT2 y,
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en personas ya diagnosticadas, ayudan a mejorar el control glucémico y
disminuir complicaciones micro y macrovasculares.

Respecto a la hipertensién arterial, la actividad fisica ejerce efectos
hipotensores agudos y crénicos, mediados por la funcién endotelial. El
ejercicio aerdbico de intensidad moderada a vigorosa ha demostrado
disminuir la presién arterial, y se considera una intervencion no farmacoldgica
efectiva para prevenir la hipertension y como tratamiento complementario en
sujetos hipertensos.

En relacion con el sobrepeso, los ejercicios son esencial para mantener un
equilibrio energético saludable, ya que incrementa el gasto caldrico, optimiza
la oxidacion de grasas y promueve el mantenimiento de la masa muscular. El
ejercicio regular favorece una disminucion del tejido adiposo visceral, el cual
esta fuertemente asociado con un mayor riesgo metabdlico.

Enfermedades cardiacas, la actividad fisica mejora la capacidad
cardiorrespiratoria, fortalece el musculo cardiaco, reduce la progresion de la
aterosclerosis y contribuye a mantener la integridad del sistema
cardiovascular. Asimismo, estimula la circulacién sanguinea, potencia el
transporte de oxigeno y regula factores clave como el pulso, la presion y el
colesterol. Estos efectos protectores disminuyen significativamente de
eventos coronarios, y otros.

En conjunto, constituye un determinante esencial para reducir la carga global
de las ENT, los riesgos modificables. Su practica habitual no solo previene la
aparicion de estas enfermedades, sino que también mejora la evolucién
clinica en personas que ya las presentan, permitiendo disminuir

complicaciones y mejorar. En adultos, especialmente, la incorporacion de
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actividad fisica regular resulta indispensable debido a los cambios fisiolégicos
asociados a la edad, que incrementan la susceptibilidad a desarrollar
enfermedades cronicas.

1.3.2. indice de masa corporal IMC

Se trata de un calculo sencillo que consiste en dividir el peso divido al
cuadrado de la talla. En salud publica, el IMC constituye una herramienta
robusta para la vigilancia nutricional poblacional, la planificacion de
intervenciones preventivas y la evaluacion de la carga de morbilidad asociada
a la malnutricion. Su aplicabilidad se fundamenta en su caracter reproducible,
costo reducido y compatibilidad con estudios comparativos a gran escala.
Aunque presenta limitaciones para discriminar la distribuciéon de la grasa
corporal, el IMC continua siendo un indicador de referencia para valorar el
riesgo cardiometabdlico y orientar decisiones clinicas y de politica sanitaria.
El objetivo de esta herramienta de diagnostico es determinar las categorias
de peso asociadas al desarrollo de problemas de salud. (31)

Segun la OMS son:

Bajo peso (menos de 18.5)

Normal (18.5-24.9)

Sobrepeso (25-29.9)

Obesidad (30 o mas). (32)

1.3.3. Perimetro de cintura

Es una herramienta de Medicion para la Obesidad, recurren al IMC como

principal herramienta de diagnéstico, el IMC es util. (33)
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Tener un valor elevado en esta zona puede ser sintoma de diversos

problemas de salud y efectos que van mas alld de la estética. La

circunferencia abdominal es solo una medida.

La OMS define la circunferencia abdominal normal para los hombres adultos

como inferior a 94 centimetros, mientras que una circunferencia entre 94 y

102 centimetros se considera excesiva. Una circunferencia superior a 102

centimetros se considera realmente alta.

Ademas, la circunferencia abdominal es un instrumento importante para

evaluar el estado de los érganos internos. Un aumento de la circunferencia

abdominal puede sugerir un mayor riesgo de trastornos relacionados con la

obesidad, a pesar de que las mujeres pueden tener tendencia a acumular

grasa en el cuerpo, como las caderas y los muslos. Se considera normal que

las mujeres adultas tengan una circunferencia abdominal inferior a 80

centimetros. Se considera alta una circunferencia entre 80 y 88 centimetros,

y se considera extremadamente alta una circunferencia superior a 88

centimetros.

Los valores normales al establecidos por la OMS son:

Hombres: Menos de 94 cm

Mujeres: Menos de 80 cm. (34)

2. ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE DANOS
NO TRANSMISIBLES.

Esto incluye ejercicios que los cuales estan centrados en resistencia y fuerza,

asi como actividades de resistencia cardiovascular. El sedentarismo es un

riesgo, por consiguiente, adoptar un estilo fisicamente activo tiene multiples

efectos positivos para la salud. ElI movimiento al aire libre es una categoria
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particular que es libre y voluntaria, y que implica movimientos del cuerpo que
son planificados, organizados y repetidos. El propésito del ejercicio fisico es
mejorar o mantener habilidades motoras, para mejorar el rendimiento del
cuerpo en diversas actividades, entre las que se incluyen, entre otras, saltar,
nadar, correr y lanzar, segun las caracteristicas y circunstancias de cada
individuo. (35)

En nuestro caso, la realidad sociodeportiva ha experimentado importantes
transformaciones, hasta tal punto que la amplia cobertura y la gran cantidad
de eventos deportivos, en algunos casos debido especificamente al hecho de
que son excesivos y se celebran en todas partes al mismo tiempo. (36)

La importancia de practicar ejercicio fisico: desde cualquier perspectiva
imaginable, la actividad fisica es vital y beneficiosa. (37)

Desde la salud publica, constituye una estrategia costo-efectiva que permite
reducir la carga de morbilidad y mortalidad prematura, siendo recomendada
por organismos internacionales como la OMS y el ACSM como una de las
intervenciones mas efectivas para prevenir dafos cronicos a lo largo del curso
de vida. (38)

La cantidad de tiempo dedicado a proporcionar estimulacién fisica con el fin
de crear adaptaciones fisiolégicas se denomina volumen de entrenamiento.
La duracion es otro término para referirse al volumen de entrenamiento. (39)
El papel preventivo de la actividad fisica se fundamenta en su capacidad para
modular multiples mecanismos bioldgicos: ayuda a captar insulina, optimiza el
control, favorece el metabolismo lipidico, reduce la grasa corporal visceral, un
fendmeno altamente vinculado al desarrollo de dafios metabdlicos y

cardiovasculares. Asimismo, fortalece el aparato cardiovascular y contribuir a
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la regulacion del ritmo cardiaco, lo que disminuye la probabilidad de eventos

coronarios. (40)

2.3. MARCO CONCEPTUAL

Actividad fisica: Movimiento fisiolégico voluntario generado por los musculos
que eleva el gasto energético. Esto abarca todas las actividades rutinarias,
como caminar, subir escaleras, realizar tareas domésticas, trabajar,
desplazarse, realizar actividades recreativas, practicar deportes o realizar
ejercicios fisicos programados. (35)

Enfermedades no transmisibles: La diabetes, patologias cardiovasculares,
la obesidad, los trastornos respiratorios cronicos, las enfermedades
neurodegenerativas y el cancer son ejemplos de enfermedades que no se
transmiten por agentes infecciosos y tienen un curso prolongado de
progresion. (29)

Practica de actividades fisicas y deportivas: Ahora es mas frecuente y
cotidiano participar en actividades de ocio, y la amplia seleccién de
actividades de ocio a las que se puede acceder hoy en dia tiene poco que ver

con las que existian en el siglo pasado. (36)
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CAPITULO 1l

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION
3.1. DISENO DE LA INVESTIGACION
Es el diseiio no experimental, porque no se manipularon las variables de

estudio. (41)

3.2. TIPO DE INVESTIGACION
De tipo basica, correlacional, de corte trasversal ya que los datos se han

recolectado en un solo momento, es retrospectivo. (41)

3.3. METODO APLICADO A LA INVESTIGACION
El enfoque es cuantitativo, puesto que los datos han sido presentados en

tablas estadisticas cuyas variables son medibles.

3.4. POBLACION Y MUESTRA
3.4.1 Poblacidon

Conformada por toda la poblacién mayor de 18 afos hasta los 59 afios segun
la programacion de la Micro Red Cono Sur en el 2025 es de 62,370 segun la

oficina de estadistica de la Red de Salud San Roman.
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3.4.2 Muestra

Se uso6 formula de muestreo:

__ N*Z [ *p%g

P *(N-D+Z. *p*q
Tamafio de la poblacién N 62370
Error Alfa a 0.05
IC 1-a 0.95
Z de (1-a) Z (1-a) 1.96
Prevalencia de la Enfermedad |p 0.40
Complemento de p q 0.60
Precision d 0.07
Muestra n 187.60

62370 3.8416 0.40 0.60

" 00049 62369  + 3842 040 060
) 57504.14208

" 3561+ 0922

57504

" 30653

n= 1876

n= 188

Criterios de inclusién:

e Pacientes de ambos sexos que asisten a diferentes consultas de la Micro
Red Cono Sur.

e Consentimiento informado para poder aplicar los instrumentos de
investigacion.

Criterios de exclusion:

e Historias clinicas con datos incompletos.
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e Fichas con datos omitidos o incompletas.

3.5. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION PARA LA
RECOLECCION DE DATOS

Variable 1: Valoracion integral.

Técnicas: se uso la entrevista a la poblacién objetivo del estudio.

La técnica es una actividad que consiste para recaudar la informacion de las

variables presentadas.

Instrumento: se utilizé una guia de entrevista.

El instrumento: se clasifico segun lo siguiente:

1. Valoracion integral.

1.1. Caracteristicas socio demograficas: edad, genero, grado de instruccion,
ocupacién, estado civil.

1.2. Conducta de vida: conductas alimentarias, consumo de liquidos, practica
de algun deporte, intensidad de la actividad fisica, tiempo de actividad
fisica.

1.3. Caracteristicas del estado de salud: enfermedades no transmisibles,
indice de masa corporal, perimetro de cintura.

Variable 2: Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no

transmisibles.

Técnicas: se utilizo la entrevista.

Mediante la entrevista sobre la actividad fisica se consolido la informacion.

Instrumento: se utilizé una guia de entrevista.

Esta guia incluye una serie de frases que pueden utilizarse para la evaluacion.

En este sentido, es importante tomar nota del grado en que cada una de las
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frases se cumple de acuerdo con las rutinas que se siguen habitualmente, que
cuenta con dimensiones: importancia personal, conocimiento, oferta social y
practica, cada uno con sus parametros para evaluar segun lo siguiente:
(anexo)

Siempre: 3

A veces: 2

Nunca: 1

Considerando los siguientes dimensiones:

- Importancia personal

- Conocimiento

- Oferta social
- Practica

Dimensiones Importancia Conocimiento Oferta Practica

personal social

Adecuada: 76-96 20-24 20-24 20-24 20-24
POSITIVA
Regular: 54-75 14-19 14-19 14-19 14-19
NEUTRA
Inadecuado: 32-53 8-13 8-13 8-13 8-13
NEGATIVA

3.6. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS

Se solicito autorizacion al jefe de la Micro Red Cono sur, para poder ejecutar
el trabajo.

Se coordino con el encargado de danos no transmisibles para poder
entrevistar a los pacientes y de esta manera recolectar la informacion
requerida.

Se sensibilizé a los pacientes a intervenir para que mediante la informacion

se pueda intervenir en la poblacion seleccionada.
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La informacion esta en una base de datos para el analisis, para luego ser
presentado todos los resultados en un informe final de investigacion.

Se presento el informe final segun corresponde.

3.7. VALIDACION DE LA CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Para la comprobacién de las hipotesis propuestas en esta investigacion fue
importante aplicar una estadistica la cual pueda demostrarnos la relacién, por
lo que se utilizé el chi cuadrado

Formula:

.

r Ly

2
[(Oij —e;) ]
2 =1 j=1
X cale. =

€j

3.8. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO

3.8.1 Validacion

Apoyaron 03 expertos profesionales que validaron los instrumentos para su
ejecucion en el trabajo de investigacion.

3.8.2 Confiabilidad

La confiabilidad es del 95%, segun alfa de Cronbach.

Formula:

oY =

2
K I_Zb;,-

K—1 S

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,864 14
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CAPITULO IV

RESULTADOS
4.1. RESULTADOS
El objetivo general: Analizar los aspectos de la valoracion integral
relacionados con la actividad fisica como medida de prevencidén de dafios no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Tabla 01. Edad y su relacion con la actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles en adultos de la Micro

Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles

Edad de los pacientes Adecuado Regular Inadecuado o
fi % fi % fi % fi %
18 a 30 afos 20 10.64 10 5.32 3 1.60 33 17.55
31 a 49 afios 19 10.11 43 22.87 28 14.89 90 47.87
50 a 59 arfios 4 2.13 17 9.04 44 23.40 65 34.57
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00

Fuente: Guia de entrevista

X?ca= 56,044 = 0,000 SIGNIFICATIVA

Re)
1

Xab= 9,488 Gl= 4
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Figura 01. Edad y su relacidn con la actividad fisica como medida de prevencion de dafnos no
transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur —Juliaca 2025.

25.00

20.00

15.00

10.00

5.00

0.00
18 a 30 aios 31 a 49 afios 50 a 59 afios

B Adecuado M Regular M Inadecuado

Fuente: Tabla 1.
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El primer objetivo especifico: Describir las caracteristicas socio demograficas
relacionados con la actividad fisica como medida de prevencion de danos no
transmisibles en adultos.

Tabla y figura 1, analizamos la edad de los pacientes, el 47,87% tienen de 31 a
49 anos, el 34,57% de 50 a 59 arios, el 17,55% de 18 a 30 afios.

De los pacientes que hacen actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 23,40% tienen de 50 a 59 arios,
el 14,89% de 31 a 49 afios, el 1,60% de 18 a 30 afios; los pacientes que hacen
actividad fisica como medida de prevencion de dafos no transmisibles de forma
regular el 22,87% de 31 a 49 anos, el 9,04% de 50 a 59 afos, el 5,32% de 18 a
30 afos.

Al andlisis estadistico tenemos X2:3=56,044 mayor a la X?*2,=9,488, gl=4,
p=0,000, la edad tiene relacion con la actividad fisica como medida de
prevencion.

Ortiz, Velasquez. (6) encontré que: En su mayor parte, la poblacién de adultos
jévenes estaba compuesta por personas de entre 20 y 29 anos. La poblacion de
adultos jovenes tiene preferencia por consumir comidas que se cocinan de
manera que se aprovechen mejor los nutrientes que contienen.

En este estudio la poblacion que mas predomino en este estudio es de 31 a 49
anos, de los cuales el 14,89% las medidas de prevencion de dafos no

transmisibles son inadecuados.
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Tabla 2. Género y su relacidén con la actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles en adultos de la
Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencién de danos no transmisibles

Total
Generp de los Adecuado Regular Inadecuado
pacientes
fi % fi % fi % fi %

Mujeres 32 17.02 40 21.28 30 15.96 102 54.26
Hombres 11 5.85 30 15.96 45 23.94 86 45.74
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

X2ca= 13,420 p= 0,001 SIGNIFICATIVA

thab= 5,991 Gl 2
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Figura 02. Género y su relacidn con la actividad fisica como medida de prevencidn de dafios no
transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 2.
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En la tabla y figura 2, analizamos el género de los pacientes, el 54,26% son
pacientes mujeres, el 45,74% son pacientes hombres

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 23,94% son pacientes hombres,
el 15,96% son pacientes mujeres; de los pacientes que presentan actividad fisica
como medida de prevencion de dafos no transmisibles de forma regular el
21,28% son pacientes mujeres, el 15,96% son pacientes hombres

Al analisis estadistico vemos la X%.a=13,420 mayor a la X?%a,=5,991, gl=2,
p=0,001, el género tiene relacion con la actividad fisica como medida de
prevencion.

Ortiz, Velasquez. (6) indica que la mayoria de la poblacién joven adulta esta
compuesta por hombres, es decir, el 57,7 %. En cuanto a los habitos alimenticios,
la poblacién investigada sigue una dieta que incluye todas las categorias de
alimentos. Los alimentos mas elegidos por la poblacion investigada son la fruta
(87,69 %), seguida de la carne blanca, los huevos, la carne roja y productos
lacteos. En cuanto al tipo de ejercicio fisico, el 70,77 % de las personas realiza
actividad fisica intensa.

En nuestro estudio encontramos que es el sexo femenino el que mas predomina.
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Tabla 03. Grado de instruccion y su relacién con la actividad fisica como medida de prevencién de dafnos no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafos no transmisibles

Grado de instruccién Adecuado Regular Inadecuado o
fi % fi % fi % fi %
Primaria 0 0.00 2 1.06 7 3.72 9 4.79
Secundaria 15 7.98 19 10.11 28 14.89 62 32.98
Superior técnica 11 5.85 41 21.81 36 19.15 88 46.81
Superior universitario 17 9.04 8 4.26 4 2.13 29 15.43
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00

Fuente: Guia de entrevista
X2ca= 35,154 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

Xap= 12,592 Gl= 6
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Figura 03. Grado de instruccidn y su relacion con la actividad fisica como medida de prevencion
de dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.

25.00

20.00

15.00

10.00

5.00

0.00
Primaria Secundaria Superior tecnica Superior universitario

B Adecuado M Regular M Inadecuado

Fuente: Tabla 03.
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En la tabla y figura 03, vemos el grado de instruccion de los pacientes, el 46,81%
tiene superior técnica, el 32,98% tiene secundaria, el 15,43% tiene instruccion
superior universitario, el 4,79% tiene instruccién primaria

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 19,15% tiene instruccién superior
técnica, el 14,89% tiene instruccion secundaria, el 3,72% tiene instruccion
primaria; de los pacientes que presentan actividad fisica como medida de
prevencion de dafios no transmisibles de forma regular el 21,81% tiene
instruccion superior técnica, el 10,11% tiene instruccion secundaria, el 4,26%
tiene instruccidn superior universitario

Al analisis vemos la X2:2=35,154 mayor a la X?%a,=12,592, gl=6, p=0,000, el
grado de instruccion tiene relacion con la actividad fisica como medida de
prevencion.

Luna (4) ha encontrado que: Las ECNT y el ejercicio fisico estan intimamente
relacionados entre si. Esto se debe a que la actividad fisica es vital en la
prevencion. Entre ellas se incluyen afecciones como la DMT2, hipertension y

tipos de cancer.
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Tabla 04. Ocupacién y su relaciéon con la actividad fisica como medida de prevenciéon de dafios no transmisibles en

adultos de la Micro Red Cono Sur - Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles

Total
Ocupacién Adecuado Regular Inadecuado
fi % fi % fi % fi %
Dependiente 15 7.98 10 5.32 8 4.26 33 17.55
Independiente 28 14.89 53 28.19 60 31.91 141 75.00
Su casa 0 0.00 7 3.72 7 3.72 14 7.45
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00

Fuente: Guia de entrevista

chal= 14, 798 P

0,005 SIGNIFICATIVA

X?ap= 9,488 Gl= 4
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Figura 04. Ocupacion y su relacidn con la actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur —Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 04.
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En la tabla y figura 04, vemos la ocupacién de los pacientes, el 75,00% tiene
ocupacion independiente, el 17,55% tiene ocupacién dependiente, el 7,45%
tiene ocupacion su casa

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafios no transmisibles de forma inadecuada el 31,91% tiene ocupacién
independiente, el 4,26% es dependiente, el 3,72% tiene ocupacion su casa; de
los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencién de
dafios no transmisibles de forma regular el 28,19% tiene ocupacién
independiente, el 5,32% es dependiente, el 3,72% tiene ocupacion su casa

Al andlisis vemos la X2:2=14,798 mayor a la X3%.,=9,488, gl=4, p=0,005, la
ocupacion tiene relacion con la actividad fisica como medida de prevencién de.
Macias, Ortega. (5) han encontrado que: Las enfermedades respiratorias
representan el 75 % de todas las patologias de ENT, la HTA el 63 % y la DMT2
el 38,5 %.

Las personas independientemente de su ocupacion todas tienen malos habitos

alimenticios, asi lo demuestra este estudio segun los resultados encontrados.
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Tabla 05. Estado civil y su relacion con la actividad fisica como medida de prevenciéon de dafios no transmisibles en

adultos de la Micro Red Cono Sur - Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de danos no transmisibles

Total
Estado civil Adecuado Regular Inadecuado
fi % fi % fi % fi %

Casada 10 5.32 8 4.26 17 9.04 35 18.62
Soltera 33 17.55 34 18.09 17 9.04 84 44.68
Conviviente 0 0.00 26 13.83 35 18.62 61 32.45
Separada 0 0.00 2 1.06 6 3.19 8 4.26
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

X2ca= 45,091 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

X?ap= 12,592 Gl= 6
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Figura 05. Estado civil y su relacion con la actividad fisica como medida de prevencion de dafos
no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur —Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 05.
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En la tabla y figura 05, vemos el estado civil de los pacientes, el 44,68% tiene
estado civil soltera, el 32,45% tiene estado civil conviviente, el 18,62% tiene
estado civil casada, el 4,26% tiene estado civil separada

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 18,62% tiene estado civil
conviviente, el 9,04% tiene estado civil casada, el 9,04% tiene estado civil
soltera; de los pacientes que presentan actividad fisica como medida de
prevencion de dafios no transmisibles de forma regular el 18,09% tiene estado
civil soltera, el 13,83% tiene estado civil conviviente, el 4,26% tiene estado civil
casada

Al analisis tenemos X2.a=45,091 mayor a la X?%a,=12,592, gl=6, p=0,000, el
estado civil tiene relacion con la actividad fisica como medida de prevencion.
Sala y Davila. (8) concluyen que: Los participantes en un programa de ejercicio
continuo con seguimiento individual pueden lograr la pérdida de peso, la
reduccion del IMC y del PAB, y la regulacion de la PA. La prevencién puede
lograrse en la combinacion de una dieta nutritiva y la practica regular y

planificada de ejercicio fisico.
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Tabla 06. Conductas alimentarias y su relacion con la actividad fisica como medida de prevencién de dafos no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de danos no transmisibles

Total
Conductas alimentarias Adecuado Regular Inadecuado
fi % fi % fi % fi %

De forma balanceada 14 7.45 10 5.32 3 1.60 27 14.36
Prioridad en proteinas 23 12.23 19 10.11 5 2.66 47 25.00
Prioridad en 5 2.66 18 9.57 54 28.72 77 40.96
carbohidratos
Prioridad en verduras, 1 0.53 23 12.23 13 6.91 37 19.68
frutas
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

X%ca= 83,306 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

Xap= 12,592 GI= 6
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Figura 06. Conductas alimentarias y su relacidén con la actividad fisica como medida de
prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 06.
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El segundo objetivo especifico: Relacionar las conductas de vida con la actividad
fisica como medida de prevencién de dafios no transmisibles en adultos de la
Micro Red Cono Sur.

En la tabla y figura 06, analizamos la conducta alimentaria de los pacientes, el
40,96% tiene alimentacion con prioridad en carbohidratos, el 25,00% tiene
alimentacion con prioridad en proteinas, el 19,68% tiene alimentacién con
prioridad en verduras, frutas, el 14,36% tiene alimentacion de forma balanceada
De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 28,72% tiene alimentacion con
prioridad en carbohidratos, el 6,91% tiene alimentacion con prioridad en
verduras, frutas, el 2,66% tiene alimentacion con prioridad en proteinas; de los
pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de dafios
no transmisibles de forma regular el 12,23% tiene alimentacién con prioridad en
verduras, frutas, el 10,11% tiene alimentacién de forma balanceada, el 9,57%
tiene alimentacion con prioridad en carbohidratos

Al andlisis estadistico tenemos X2:4=83,306 mayor que la X?a,=12,592, gl=6,
p=0,000, la conducta alimentaria tiene relacién con la actividad fisica.

Ames AE. (9) Concluye que: en el Peru, entre el 7% y el 11% pueden presentar
un trastorno de la conducta alimentaria, dichos trastornos afectan las conductas
alimentarias, el grado de autoestima que una persona tiene sobre si misma,
ademas del efecto de otras circunstancias como la ansiedad o la tristeza, son

elementos cruciales.
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Tabla 07. Consumo de liquidos y su relacion con la actividad fisica como medida de prevenciéon de dafhos no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles

Total
Consumo de liquidos Adecuado Regular Inadecuado
fi % fi % fi % fi %

De dos a mas litros/dia 22 11.70 12 6.38 0 0.00 34 18.09
Menos de dos litros/dia 21 11.17 42 22.34 32 17.02 95 50.53
No me gusta los
liquidos puros prefiero 0 0.00 16 8.51 43 22.87 59 31.38
refrescos
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

X2ca= 73,007 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

X2ap= 9,488 Gl= 4
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Figura 07. Consumo de liquidos y su relacidn con la actividad fisica como medida de
prevencion de dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 07.
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En la tabla y figura 07, vemos el consumo de liquidos de los pacientes, el 50,53%
consume menos de dos litros/dia, el 31,38% refiere que no me gusta los liquidos
puros, prefiero refrescos, el 18,09% consume de dos a mas litros/dia

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafios no transmisibles de forma inadecuada el 22,87% refiere que no me gusta
los liquidos puros, prefiero refrescos, el 17,02% consume menos de dos
litros/dia; de los pacientes que presentan actividad fisica como medida de
prevencion de dafios no transmisibles de forma regular el 22,34% consume
menos de dos litros/dia, el 8,51% refiere que no me gusta los liquidos puros,
prefiero refrescos, el 6,38% consume de dos a mas litros/dia

Al analisis estadistico tenemos X?c,=73,007 mayor que la X?4,=9,488, gl=4,
p=0,000, el consumo de liquidos tiene relacién con la actividad fisica como
medida de prevencion.

Quispe, Rodriguez (18) encontraron que: La actividad fisica deportiva tienen

influencia en una vida saludable, asi como alimentacién y consumo de liquidos.
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Tabla 08. Practica de algun deporte y su relacién con la actividad fisica como medida de prevenciéon de dafos no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencién de danos no transmisibles

Practica de alqQ Total
rac(ljca © algun Adecuado Regular Inadecuado
eporte
fi % fi % fi % fi %

Véley, futbol 24 12.77 17 9.04 9 479 50 26.60
Caminatas 12 6.38 37 19.68 24 12.77 73 38.83
Gimnasio 6 3.19 13 6.91 16 8.51 35 18.62
Otros (bicicleta, otro 1 0.53 3 1.60 26 13.83 30 15.96
deporte)
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

X%ca= 53,955 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

Xeap= 12,592 GI= 6
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Figura 08. Practica de algun deporte y su relacidon con la actividad fisica como medida de
prevencion de danos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 08.
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En la tabla y figura 08, vemos la practica de algun deporte de los pacientes, el
38,83% realiza caminatas, el 26,60% practica véley, futbol, el 18,62% realiza
actividad en el gimnasio, el 15,96% realiza otras actividades (bicicleta, otro
deporte)

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 13,83% realiza otras actividades
(bicicleta, otro deporte), el 12,77% realiza caminatas, el 8,51% realiza actividad
en el gimnasio; de los pacientes que presentan actividad fisica como medida de
prevencion de dafos no transmisibles de forma regular el 19,68% realiza
caminatas, el 9,04% practica voley, futbol, el 6,91% realiza actividad en el
gimnasio

Al andlisis estadistico X%.a=53,955 mayor a la X%.,=12,592, gl=6, p=0,000, la
practica de algun deporte tiene relacion con la actividad fisica.

Castillo (13) ha concluido que existe una relacion entre la condicién fisica
saludable y la calidad de vida a partir de los 65 afios.

Todos los estudios incluido el presente estudio determinan la importancia y la

relaciéon entre las variables.
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Tabla 09. Tiempo de actividad fisica y su relacion con la actividad fisica como medida de prevencién de dafos no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur - Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles

Tiempofge_ actividad Adecuado Regular Inadecuado e
isica
fi % fi % fi % fi %

15 minutos/dia 3 1.60 5 2.66 33 17.55 41 21.81
16 a 30 min/dia 17 9.04 38 20.21 34 18.09 89 47.34
31 a 45 min/dia 10 5.32 19 10.11 8 4.26 37 19.68
46 a 60 min/dia 8 4.26 8 4.26 0 0.00 16 8.51
Mas de 1 hora/dia 5 2.66 0 0.00 0 0.00 5 2.66
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

X%ca= 63,955 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

X?ap= 15,507 GI= 8
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Figura 09. Tiempo de actividad fisica y su relacién con la actividad fisica como medida de
prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 09.
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En la tabla y figura 09, vemos el tiempo de actividad fisica de los pacientes, el
47,34% realiza actividad fisica de 16 a 30 min/dia, el 21,81% realiza actividad
fisica de 15 minutos/dia, el 19,68% realiza actividad fisica de 31 a 45 min/dia, el
8,51% realiza actividad fisica de 46 a 60 min/dia, el 2,66% realiza actividad fisica
de mas de 1 hora/dia

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 18,09% realiza actividad fisica
de 16 a 30 min/dia, el 17,55% realiza actividad fisica de 15 minutos/dia, el 4,26%
realiza actividad fisica de 31 a 45 min/dia; de los pacientes que presentan
actividad fisica como medida de prevencion de danos no transmisibles de forma
regular el 20,21% realiza actividad fisica de 16 a 30 min/dia, el 10,11% realiza
actividad fisica de 31 a 45 min/dia, el 4,26% realiza actividad fisica de 46 a 60
min/dia

Al analisis estadistico tenemos X?%:,=63,955 mayor que la X?a,=15,507, gl=8,
p=0,000, el tiempo de actividad fisica tiene relacién con la actividad fisica.
Portilla y Guerrez (14) han concluido que: Los profesores con una actitud
neutral hacia las actividades saludables, aunque existe una tendencia a actitud
positiva. Esto indica que los profesores tienen una actitud bastante favorable
hacia las actividades fisicas saludables.

Segun la OMS recomienda realizar por lo menos 20 minutos al dia de ejercicios,
segun nuestro estudio el 47,34% realiza actividad fisica de 16 a 30 minutos al

dia.
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Tabla 10. Intensidad de la actividad fisica y su relacién con la actividad fisica como medida de prevencion de dainos

no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de danos no transmisibles

Inte.n.sidad d © la Adecuado Regular Inadecuado e
actividad fisica
fi % fi % fi % fi %
Leve 1 0.53 6 3.19 49 26.06 56 29.79
Moderada 22 11.70 40 21.28 26 13.83 88 46.81
Vigorosa 20 10.64 24 12.77 0 0.00 44 23.40
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista
X%a= 88,316 p= 0,000 SIGNIFICATIVA
X?ap= 9,488 Gl= 4
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Figura 10. Intensidad de la actividad fisica y su relacién con la actividad fisica como medida
de prevencion de danos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur —Juliaca
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Fuente: Tabla 10.
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En la tabla y figura 10, vemos la intensidad de la actividad fisica de los pacientes,
el 46,81% es moderada, el 29,79% es leve, el 23,40% tiene actividad fisica
vigorosa

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 26,06% tiene actividad fisica
leve, el 13,83% tiene actividad fisica moderada; de los pacientes que presentan
actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles de forma
regular el 21,28% tiene actividad fisica moderada, el 12,77% tiene actividad fisica
vigorosa, el 3,19% tiene actividad fisica leve

Al analisis estadistico tenemos X?:,=88,316 mayor que la X?.,=9,488, gl=4,
p=0,000, la intensidad de la actividad fisica tiene relacion con la actividad fisica.
Quispe, Rodriguez (18) han encontrado que: el ejercicio tiene importancia en
los estilos de vida.

En la poblacién en general realiza actividad fisica de intensidad moderada, solo
los deportistas tienen intensidad fuerte, ademas de que la intensidad deberia de

ser leve para los que no tienen costumbre de realizar actividad fisica
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Tabla 11. Enfermedades no transmisibles y su relacion con la actividad fisica como medida de prevencion de dafos

no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles

Total
Enfermed_aples no Adecuado Regular Inadecuado
transmisibles
fi % fi % fi % fi %

Ninguna 38 20.21 49 26.06 40 21.28 127 67.55
Diabetes mellitus 5 2.66 10 5.32 11 5.85 26 13.83
Enfermedades cardio 0 0.00 6 3.19 5 2.66 11 5.85
vasculares HTA
Dislipidemias 0 0.00 5 2.66 19 10.11 24 12.77
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00
Fuente: Guia de entrevista

Xca= 25,254 p= 0,000 SIGNIFICATIVA

Xap= 12,592 GI= 6
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Figura 11. Enfermedades no transmisibles y su relacidn con la actividad fisica como medida
de prevencion de danos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 11.
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El tercer objetivo especifico: Estudiar las caracteristicas del estado de salud
relacionados con la actividad fisica como medida de prevencion de danos no
transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur.

En la tabla y figura 11, vemos las enfermedades no transmisibles de los
pacientes, el 67,55% no tiene ninguna enfermedad no transmisible, el 13,83%
presenta diabetes mellitus, el 12,77% presenta dislipidemias, el 5,85% presenta
enfermedades cardio vasculares HTA

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafios no transmisibles de forma inadecuada el 21,28% no tiene ninguna
enfermedad no transmisible, el 10,11% presenta dislipidemias, el 5,85%
presenta enfermedades cardio vasculares HTA; de los pacientes que presentan
actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles de forma
regular el 26,06% no tiene ninguna enfermedad no transmisible, el 5,32%
presenta diabetes mellitus, el 3,19% presenta enfermedades cardio vasculares
HTA.

Al andlisis estadistico vemos X2.a=25,254 mayor a la X%w,=12,592, gl=6,
p=0,000, las enfermedades no transmisibles tienen relacién con la actividad
fisica.

Mamani (17) ha encontrado que: Existe una correlacién positiva entre los estilos
de vida y la variable de enfermedades crénicas que son frecuentes en las
personas mayores. El 45,45 % tiene una buena alimentacion, mientras que el

45,45 % tiene un nivel poco saludable de actividad y ejercicio.
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Tabla 12. indice de masa corporal IM y su relacién con la actividad fisica como medida de prevencion de dafios no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur - Juliaca 2025

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no
transmisibles

indice de masa corporal IM Adecuado Regular Inadecuado for!
fi % fi % fi % fi %
Peso normal (18.5 a 24.99) 39 20.74 34 18.09 8 4.26 81 43.09
Sobre peso (25 a 29,99) 4 2.13 25 13.30 37 19.68 66 35.11
Obesidad (30 a 34.99) 0 0.00 10 5.32 17 9.04 27 14.36
%’_Szi)dad marcada (35 a 0 0.00 1 0.53 9 4.79 10 5.32
Obesidad morbida (>40) 0 0.00 0 0.00 4 213 4 213
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00

Fuente: Guia de entrevista

)(anl= 80,272 p

0,000 SIGNIFICATIVA

Xeap= 15,507 GI= 8
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Figura 12. Indice de masa corporal IM y su relacién con la actividad fisica como medida de
prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 12
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En la tabla y figura 12, vemos el indice de masa corporal IMC de los pacientes,
el 43,09% tiene un peso normal (18.5 a 24.99), el 35,11% tiene sobre peso (25
a 29,99), el 14,36% tiene obesidad (30 a 34.99), el 5,32% tiene obesidad
marcada (35 a 39.99), el 2,13% tiene obesidad morbida (>40)

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafios no transmisibles de forma inadecuada el 19,68% tiene sobre peso (25 a
29,99), el 9,04% tiene obesidad (30 a 34.99), el 4,79% tiene obesidad marcada
(35 a 39.99); de los pacientes que presentan actividad fisica como medida de
prevencion de dafios no transmisibles de forma regular el 18,09% tiene un peso
normal (18.5 a 24.99), el 13,30% tiene sobre peso (25 a 29,99), el 5,32% tiene
obesidad (30 a 34.99)

Al analisis estadistico tenemos X?%:a=80,272 mayor que la X?a,=15,507, gl=8,
p=0,000, el indice de masa corporal IMC tiene relacién con la actividad fisica.
Sala y Davila (8) han encontrado que: Al participar en el plan de ejercicio
continuo con seguimiento personalizado, las personas logran perder peso,
reducir su IMC y su circunferencia de cintura, y controlar su presion arterial.

A nivel nacional los malos estilos de vida saludable han conllevado a la poblacion
a presentar sobre peso en mas del 60% de la poblacién, resultados similares a

nuestro estudio.
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Tabla 13. Perimetro de cintura y su relacion con la actividad fisica como medida de prevenciéon de dainos no

transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025

88

Actividad fisica como medida de prevencion de dafios no transmisibles

Total
Perimetro de cintura Adecuado Regular Inadecuado °
fi % fi % fi % fi %
Hombre Menor a 94 cm 11 5.85 7 3.72 3 1.60 21 11.17
Hombre Mayor a 94 cm 0 0.00 23 12.23 42 22.34 65 34.57
Mujer menor a 80 cm 30 15.96 29 15.43 5 2.66 64 34.04
Mujer Mayor a 80 cm 2 1.06 11 5.85 25 13.30 38 20.21
Total: 43 22.87 70 37.23 75 39.89 188 100.00

Fuente: Guia de entrevista

chal= 82,411 p

0,000 SIGNIFICATIVA

Xap= 12,592 Gl= 6
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Figura 13. Perimetro de cintura y su relacion con la actividad fisica como medida de
prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 13.
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En la tabla y figura 13, analizamos el perimetro de cintura de los pacientes, el
34,57% perimetro de cintura en el hombre es mayor a 94 cm, el 34,04%
perimetro de cintura en la mujer es menor a 80 cm, el 20,21% perimetro de
cintura en la mujer es mayor a 80 cm, el 11,17% perimetro de cintura en el
hombre menor a 94 cm

De los pacientes que presentan actividad fisica como medida de prevencion de
dafos no transmisibles de forma inadecuada el 22,34% perimetro de cintura en
el hombre es mayor a 94 cm, el 13,30% perimetro de cintura en la mujer es
mayor a 80 cm, el 2,66% perimetro de cintura en la mujer 80 cm; de los pacientes
que presentan actividad fisica como medida de prevencion de dafos no
transmisibles de forma regular el 15,43% % perimetro de cintura en la mujer es
menor a 80 cm, el 12,23% perimetro de cintura en el hombre es mayor a 94 cm,
el 5,85% perimetro de cintura en la mujer es mayor a 80 cm

Andlisis estadistico tenemos X?%c,=82,411 mayor que la X%,=12,592, gl=6,
p=0,000, el perimetro de cintura tiene relacién con la actividad fisica como
medida de prevencion.

Montero (12) ha encontrado que: Segun las investigaciones, existe una
correlacion entre la actividad fisica y el deterioro cognitivo, asi como la
degradacion de los procesos bioldgicos, mentales e intelectuales. Esto tiene un
impacto en el rendimiento normal, la vida familiar y el entorno. El desarrollo de
enfermedades degenerativas cronicas es mas probable en personas con vida
sedentaria o que realizan una cantidad inadecuada de ejercicio fisico. En el
ambito del envejecimiento saludable, uno de los fundamentos mas ampliamente

reconocidos es el ejercicio fisico.

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




TESIS UANCV

ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

U INVESTIGACION

91

Tabla 14. La actividad fisica como medida de prevencion de dainos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono

Sur - Juliaca 2025

fi %
Adecuado 43 22.87
Regular 70 37.23
Inadecuado 75 39.89
Total: 188 100.00

Fuente: Guia de entrevista
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Figura 14. La actividad fisica como medida de prevencién de dafios no transmisibles en
adultos de la Micro Red Cono Sur — Juliaca 2025.
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Fuente: Tabla 14.
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El cuarto objetivo especifico: Analizar el tiempo de actividad fisica que realizan
como medida de prevencion de danos no transmisibles en adultos de la Micro
Red Cono Sur.

En la tabla y figura 14, analizamos la actividad fisica como medida de prevencion
de danos no transmisibles de los pacientes, el 39,89% realiza actividad fisica
inadecuado, el 37,23% es regular, el 22,87% realiza actividad fisica adecuado
Castillo (13) ha concluido que: Condicion fisica saludable y calidad de vida en
las personas mayores. En el caso de las personas mayores, existe una
correlacion considerable entre tener un estado fisico robusto y disfrutar de una
gran calidad de vida.

Portilla y Guerrez (14) han encontrado que: Los profesores muestran una
actitud neutral hacia las actividades fisicas saludables, hacia una actitud positiva.
Esto indica que los profesores tienen una actitud bastante favorable hacia las

actividades fisicas saludables.
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CONCLUSIONES
PRIMERA: Se analizo que los aspectos de la valoracion integral estan

relacionados con la actividad fisica como medida de prevencion de
dafios no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur —
Juliaca 2025 se consolido: 47,87% su edad es de 31 a 49 afios de
edad (p=0,000), un 54,26% son mujeres (p=0,001), un 46,81%
estudio superior técnica (p=0,000), un 75,00% es independiente
(p=0,005), un 44,68% es soltera (p=0,000), todas las variables son
significativas con una p<0,05, por lo que se acepta la hipétesis.
SEGUNDA: Se ha analizado que las caracteristicas demograficas relacionadas
con la actividad fisica como medida de prevencion de dafos no
transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur se consolido en:
un 40,96% se alimenta con prioridad en carbohidratos (p=0,000), un
50,53% consume menos de dos litros/dia (p=0,000), un 38,83%
realiza caminatas (p=0,000), un 47,34% realiza actividad fisica de 16
a 30 min/dia (p=0,000), un 46,81% intensidad de actividad moderada
(p=0,000), las variables son significativas, aceptamos la hipétesis.
TERCERA: Se ha observado que las caracteristicas del estado de salud
relacionados con la actividad fisica como medida de prevencién de
dafnos no transmisibles en adultos de la Micro Red Cono Sur se
consolido: un 67,55% no tiene ninguna enfermedad no transmisible
(p=0,000), un 43,09% tiene un IMC normal (18.5 a 24.99) (p=0,000),
un 34,57% perimetro de cintura hombre mayor a 94 cm (p=0,000),

las variables son significativas, aceptamos la hipétesis.
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CUARTA: Se ha analizado el tiempo de actividad fisica que realizan como
medida de prevencion de dafos no transmisibles en adultos de la
Micro Red Cono Sur es el 39,89% realiza actividad fisica
inadecuado, el 37,23% realiza actividad fisica regular, el 22,87%

realiza actividad fisica adecuado
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: A la jefe de la Micro Red Cono Sur, debera de brindar apoyo a los
profesionales responsables de la estrategia sanitaria de salud de
dafos no transmisibles, para que dichas profesionales prioricen los
aspectos de la valoracion integral y la actividad fisica como medida
de prevencion de dafios no transmisibles en adultos, con el objetivo
principal de «promover y reforzar las medidas preventivas y los
habitos saludables y asi disminuir la diabetes, HTA y la obesidad,
que son muy comunes en la poblacién general», se afirma que el
propésito fundamental de esta iniciativa.

SEGUNDA: A los responsables del area de dafos no transmisibles de la Micro
Red Cono Sur realizar campanas de tamizaje en la poblacién joven
para identificar a los pacientes oportunamente, quienes deben de
recomendar que las personas de alto riesgo acudan al menos una
vez al afio a un centro sanitario para someterse a una evaluacion, ya
que un diagndstico precoz puede reducir notablemente la
mortalidad.

TERCERA: A los responsables de area de dafios no transmisibles de la Micro
Red Cono Sur, y de promocion de la salud, analizar las
caracteristicas del estado de salud, ademas de identificar problemas
de sobre peso mediante su IMC, perimetro de cintura, problemas de
obesidad, diabetes como factores que elevan el riesgo de sufrir un
infarto, un ACV o lesiones oculares.

CUARTA: Alos responsables de del area de dafios no transmisibles de la Micro

Red Cono Sur, promover educacion a todo nivel en la poblacion

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV 3 | NVESTRAGION
S

joven y adulto, ademas de incentivar el incremento de actividad fisica
como medida de prevencién de dafos no transmisibles, evitar los
habitos toxicos que aumentan el riesgo de padecer, la aplicacion de
medidas para mitigar estos riesgos puede reducir eficazmente la

carga que suponen dichas enfermedades.
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ANEXO 1 SISTEMATIZACION DE DATOS
@ resultados.sav [ConjuntoDatos1] - [BM PSS Statistics Editor de datos - 0

Archivo  Edtar  Ver Datos Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

ils EEZB A EE 00 Q

Nombre Tipo Anchura Decimales Etiqueta Valores Perdidos ~ Columnas  Alineacion Medida Ral

1 edad Numérco 8 0 edad {1,162 30 arios}... Ninguno § = Centro & Nominal s Entrada
2 genero Numérco 8 0 genero {1, mujeres}... Ninguna § Z Centro & Nominal s Entrada
3 instruccion Numérco @ 0 grado de instruccion {1, pnimaria}... Ninguna § = Centro & Nominal  Entrada
4 ocupacion Numérco @ 0 ocupacion {1, dependiente}... Ninguna § = Centro & Nominal s Entrada
] el Numérico @ 0 estado civi {1, casada}... Ninguna § = Centro & Nominal s Entrada
b alimentarias Numérco @ 0 conductas alimentanas {1, de forma balanceada}...  Ninguno § = Centro & Nominal “ Entrada
i liquidos Numérco 8 0 consumo de liquidos {1, dos a mas libros/dia}...  Ninguna § = Centro & Nominal s Entrada
8 deporte Numérco 8 0 practica departe {1, voley, futbal}... Ninguno § = Centro & Nominal s Entrada
9 tiempofisica Numérco 8 0 tiempo de actividad fisica {1, 15 minutas}... Ninguna § Z Centro & Nominal s Entrada
10 intesidadfisica Numérco @ 0 intensidad de la actvidad f.. {1, leve}... Ninguna § = Centro & Nominal  Entrada
11 enfermedadno Numérco @ 0 enfermedad no transmisible {1, ningunay... Ninguna § = Centro & Nominal s Entrada
12 MG Numérico @ 0 indice de masa corporal {1, normal}... Ninguna § = Centro & Nominal s Entrada
13 perimetrocintura ~ Numénco 8 0 perimetro de cintura {1, hombre menora 94}...  Ninguno § = Centro & Nominal “ Entrada
14 actvidadfisica Numérco 8 0 actividad fisica {1, adecuada}... Ninguno § = Centro & Nominal s Entrada
15
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m resultadon.say [ConjuntaDatos1] - IBM SPS5 Statistics Editor de datos - C
Archiva Editar Ver Datos Transformar Analizar Graficos Utilidades Ampliaciones Ventana Ayida

: = O ¥ e = R B i elsl &

- = = 2 5 14 ‘D (@)

28 - instruccion |4 | visibla: 14 da 1

&5 adad &5 genara instruccio ocupacio &b chvil alimentari &5 liquidos & deporte tiampofisi intesidadfi anfarmed &b IMC parimetro actividadfi
& n & n & as & ca & sica & adno & cintura & sica

1 1 1 4 1 1 1 1 1 & 3 1 1 3 1
2 1 1 4 1 1 1 1 1 E 3 1 1 3 1
3 1 1 4 1 1 1 1 1 5 3 1 1 3 1
4 1 1 4 1 2 1 1 1 3 3 1 1 3 1
5 ] 1 4 1 2 ] 1 ] g 3 ] ] 3 ]
& 1 1 4 1 1 1 1 1 4 3 1 1 3 1
7 i i 4 2 2 2 i i 4 3 i i 3 i
B 1 1 3 1 1 1 1 1 4 3 1 1 3 1
9 1 1 3 2 2 1 1 1 3 2 1 1 3 1

10 1 1 2 1 2 2 2 1 3 2 1 1 3 1
i1 1 1 2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 3 1
12 1 1 3 2 2 3 1 1 4 2 1 1 3 1
13 1 1 3 2 2 1 2 1 3 1 1 1 3 1
14 2 1 4 1 2 2 1 1 4 3 1 1 3 1
15 1 2 2 2 1 2 1 2 4 3 1 1 1 1
16 1 1 2 1 2 2 2 1 3 2 1 1 3 1
17 2 1 3 2 1 1 1 1 2 2 1 1 3 1
18 1 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 3 1
19 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 1 1 4 1
20 a i 3 2 2 2 i ] a 2 ] i 3 ]
21 1 2 2 2 2 3 2 3 3 2 1 1 1 1
22 1 1 2 2 2 2 2 3 2 2 1 1 3 1
23 2 1 3 2 2 3 2 2 2 2 1 1 3 1
24 3 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 1 1 1
25 2 1 3 1 2 2 1 2 2 3 1 1 3 1
28 2 1 3 2 2 1 2 1 2 2 1 1 3 1
27 2 1 2 2 2 2 1 2 2 3 1 1 3 1
28 3 2 4 2 1 2 2 2 2 2 1 1 1 1
[ 29 | 2 1 a7 2 2 2 2 2 1 2 1 1 3 1
30 1 2 2 2 2 2 2 1 1 3 1 1 1 1
n 2 1 2 2 2 1 2 2 2 a 1 1 a 1
3z 2 1 4 2 2 4 2 4 1 3 2 2 3 1
a3 2 i 2 2 2 2 i 2 a 2 ] i 3 ]
34 2 2 4 2 2 2 2 3 4 3 2 1 1 1
a5 2 2 2 2 1 2 2 2 4 3 1 1 1 1
= ] A A r ] = ] rl ] e | rl A A = Rl

< | |
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m resultados.sav [Conjuntolatos1] - IBM SP5S Statistics Editor de datos =

Archive  Editar  Wer  Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

e e w =T BFE Fela Q

56 : deporte |2 |visible: 14 de

adad anearng instruccio OCUpAcio civil alimantari liguidos deporte tiempofisi intesidadf anfermed I arimetro actividadf
- — & n & E *® & as —— ol & G:I; & sica & adno *® 'E’pcinturu & sica

T2 3 2 2
73
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i
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ea
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m resultados.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - [
Archivae  Editar  Yer  Datos Transformar  Analizar Graficos  Utilidades  Ampliaciones Yentana  Ayuda

C N = l_.l w o FgmST A BT 4 ole

- liguidos Wisible. 14 de 14

- ndnd - genaro instruccio ocupacio & civil alimentari &% liquidos F-N deporte tiempofisi intesidadfi enfermed & IMS parimatro actividadfi
& n & n & as & ca & sica & adna & cintura sica
2 1 3 2

107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
118
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
136
136
137
138
139
140
141

A4

(%]
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D ORI M b B3 5 R B b s 1 BB 1 B s L B3 R AT R = MR 2 B s M) R}
SR SRR S L TR U U I o I SR TSR AR LT AR LR L U S L I RN L K
DL L B R g L) L BRI LR R A R BB R SRR R W LA R o B ORW Re B R
SRR s M S s BRI B s BRI RY s AR R RR MR A RN
b p) 2| 2 8o s oW aosa s a g sabklaawal apslaalap
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OB b B L L L L) L B G L 4 L0 L L) L L A L0 M L0 L L L LA L o RR R R RN R
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m resultados sav [CanjurtaDatas1] - IBM SPEE Statistics Editor de datos = C

Archive  Editar  Mer  Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones Yentana  Ayuda

e e~ B RE Fels A

127 - deporta |2 [Visible: 14 da 1.
&5 adad &5 genero instrucecio
a & . & ocu:aclo & civil & allmﬂaﬂntarl &5 liquidos &% deporte & tlar:|:oﬂel & Inteﬂahlzdﬂsdﬂ & en:zr:;ed &5 IMC & p':irll_:;rll-lartaro & act::j:dﬂ
142 2 2 2 2 3 3 2 2 1 2 1 1 2 3
143 3 2 2 2 2 3 2 4 1 1 1 2 2 3
144 2 2 2 2 1 4 2 2 2 2 1 1 2 3
145 1 2 4 2 1 3 3 4 1 1 2 2 2 3
146 2 1 4 1 3 3 3 2 2 2 1 2 4 3
147 3 1 2 2 1 3 3 2 2 2 1 2 3 3
148 2 2 2 2 1 3 3 2 1 2 1 2 2 3
149 2 1 3 2 2 3 2 4 1 1 1 2 3 3
150 2 1 3 2 3 3 3 2 2 1 4 2 3 3
154 2 1 3 2 3 3 2 4 1 1 1 3 4 3
162 2 2 2 2 4 3 2 2 2 2 1 2 2 3
163 3 1 3 2 1 3 3 3 3 2 1 2 4 3
154 2 2 2 2 3 4 2 2 2 1 2 2 2 3
166 3 1 3 2 3 3 3 2 2 1 1 3 4 3
166 3 1 3 2 3 L 2 1 2 2 1 3 4 3
167 3 1 3 2 3 3 3 3 3 2 4 2 4 3
168 3 2 3 1 1 3 2 3 3 2 2 2 1 3
169 3 2 a 2 3 a 3 4 1 1 1 1 2 3
160 3 1 2 2 1 3 2 4 1 1 4 2 4 3
161 3 1 3 3 a 3 3 2 2 2 1 3 4 a
162 2 2 3 2 1 4 2 1 2 1 2 2 2 3
163 3 1 3 2 3 3 3 3 2 2 1 4 4 3
164 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 4 2 2 3
165 1 2 2 2 a 3 2 4 1 1 4 4 2 a
166 2 1 3 3 4 3 3 4 1 1 4 3 3 3
167 3 2 2 1 3 4 3 2 2 1 4 2 2 3
168 2 2 2 2 3 3 3 4 1 1 2 3 2 3
169 2 2 3 2 a 4 3 4 1 1 4 2 2 a
170 2 2 2 2 2 3 3 4 1 1 2 3 1 3
171 2 2 3 2 1 3 2 4 1 1 1 4 2 a
172 2 2 1 2 3 3 3 1 2 1 2 L 2 3
173 3 2 1 2 a 3 3 2 2 1 1 3 2 a
174 2 2 3 2 1 1 3 4 1 1 2 2 2 3
175 3 1 a 2 2 a 3 4 1 1 4 1 3 3
176 3 2 1 2 3 1 3 3 3 1 2 2 2 3
ATT el e ke | ks ) a a el A 1 1 A A > a

< | |
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I ﬂ resultados.sav [ConjuntoDatos1] - IBAM SP5SS Statistics Editor de datos - C
: Archivo Edltar Var Diatos Transformar Analizar Graficos Litilidadas Ampliacionas WVantana Ayida

- . U w w =il A BE 3o

1160 - liguidos |Vinihln: 14 de 1.
ldld anaro instruccio oCupacio civil alimentari liquidos deporte tiempofisi intesidadfi enfermed IMC arimatro actividadfi

| & - C < n = : & < as e R & :pa. & sica £ adno & £ pl:lnturn & sica

| 157 3 1 3 2 3 3 3 3 3 2 4 2 4 3
158 3 2 3 1 1 3 2 3 3 2 2 2 1 3
169 3 2 3 2 3 3 3 4 1 1 1 1 2 3

[ 1e0 | 3 1 2 2 1 3 = 4 1 1 4 2 4 3
161 3 1 3 3 3 3 3 2 2 2 1 3 4 3
162 2 2 a 2 1 4 2 1 2 1 2 2 2 3
163 3 1 3 2 3 3 3 3 2 2 1 4 4 3
164 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 4 2 2 3
166 1 2 2 2 3 3 2 4 1 1 4 4 2 3
166 2 1 3 3 4 3 3 4 1 1 4 3 3 3
167 3 2 2 1 3 4 3 2 2 1 4 2 2 3
168 2 2 2 2 3 a a 4 1 1 2 a 2 3
169 2 2 El 2 3 E 3 4 1 1 E} 2 2 3
170 2 2 2 2 2 3 3 4 1 1 2 3 1 3
171 2 2 3 2 1 3 2 4 1 1 1 4 2 3
172 2 2 1 2 3 3 3 1 2 1 2 4 2 3
173 3 2 1 2 3 3 3 2 2 1 1 3 2 3
174 2 2 a 2 1 1 3 4 1 1 2 2 2 3
1758 3 1 3 2 2 3 3 4 1 1 4 1 3 3
176 3 2 1 2 3 1 3 3 3 1 2 2 2 3
177 3 2 2 2 3 3 3 4 1 1 4 4 2 3
178 3 1 2 3 3 3 3 4 1 1 3 3 4 3
179 3 2 3 2 1 3 3 4 1 1 2 2 2 3
180 3 2 2 3 3 3 3 3 2 1 3 3 2 3
181 3 2 2 2 3 3 2 3 2 1 4 4 2 3
182 3 2 2 3 3 3 3 3 2 1 4 2 2 3
183 3 1 1 3 4 4 3 4 1 1 4 4 4 3
184 3 2 2 2 4 3 3 4 1 1 4 4 2 3
186 3 2 2 2 3 3 3 4 1 1 4 |3 2 3
186 3 2 1 2 3 3 3 4 1 1 4 & 2 3
187 3 2 1 2 4 a 3 4 1 1 4 g 2 3
188 3 2 1 3 E} E 3 E} 1 1 El 5 2 3
189
190
191
a7 <]
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ANEXO 2 MATRIZ DE CONSISTENCIA
TITULO: VALORACION INTEGRAL RELACIONADOS CON LA ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE
DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR - JULIACA 2025

111

Formulacion del Objetivo Hipotesis Variables Dimension Indicador Metodologia
problema

GENERAL GENERAL. GENERAL Variable 1: 1.1. Caracteristica |1.1.1. Edad Diseio de la
PG: ;Cudles son los OG: Analizar los HG: Los aspectos de la 1. Valoracion S S0Ci0 1.1.2. Genero investigacion.
aspectos de la valoracién | aspectos de la valoracién | valoracion integral estan integral demogréficas |1.1.3. Grado de El disefio de
integral relacionados con | integral relacionados con | relacionados con la instruccién investigacion es no
la actividad fisica como | la actividad fisica como | actividad fisica como 1.4. Ocupacion experimental.
medida de prevencién de | medida de prevencién de | medida de prevencion de 5. Estado civil Tipo de
dafios no transmisibles dafos no transmisibles | dafios no transmisibles investigacion.
en adultos de la Micro en adultos de la Micro en adultos de la Micro 1.2. Conductas de |1.2.1. Conductas Estudio de
Red Cono Sur - Juliaca | Red Cono Sur-Juliaca | Red Cono Sur - Juliaca vida alimentarias investigacidn basica,
20257 2025. 2025. 1.2.2. Consumo de correlacional, de
ESPECIFICOS ESPECIFICOS ESPECIFICAS. liquidos corte trasversal
PE1: ;Cuales son las OE1: Describir las HE1: Las caracteristicas 1.2.3. Practica de Poblacion:
caracteristicas caracteristicas demograficas estan algun deporte | Mayores de 18 afios
demogréficas demogréficas relacionados con la 1.24. Intensidad de | hasta los 59 afios es
relacionados con la relacionados con la actividad fisica como la actividad de 62,370.
actividad fisica como actividad fisica como medida de prevencién de fisica Muestra:
medida de prevencion de | medida de prevencion de | dafios no transmisibles 1.2.5. Tiempo de .n=188
dafios no transmisibles dafios no transmisibles en adultos de la Micro actividad fisica | Tecnicas:
en adultos de la Micro en adultos de la Micro Red Cono Sur. V1: Entrevista
Red Cono Sur? Red Cono Sur. HE2: Las conductas de 1.3. Caracteristica |1.3.1. Enfermedades | V2: Entrevista
PE2: ; Cuales son las OE2: Relacionar las vida estan relacionados s del estado no
conductas de vida conductas de vida conla | con la actividad fisica de salud transmisibles Instrumentos:
relacionados con la actividad fisica como como medida de 1.3.2. indice de masa | V1: Guia de
actividad fisica como medida de prevencién de | prevencién de dafios no corporal IM entrevista.
medida de prevencion de | dafios no transmisibles transmisibles en adultos 1.3.3. Perimetro de V2: Guia de
dafios no transmisibles cintura entrevista.
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en adultos de la Micro

en adultos de la Micro

de la Micro Red Cono

Red Cono Sur? Red Cono Sur. Sur. : ; — T :

PE3: ; Cuales son las OE3: Estudiar las HE3: Las caracteristicas Varlzlglt;i%.ad 21 Qf;'vvéii?égsfdg%rgg rr:)et?fnas,gﬁsiues
caracteristicas del caracteristicas del del estado de salud estan fisica como

estado de salud estado de salud relacionados con la medida de

relacionados con la relacionados con la actividad fisica como prevencion de

actividad fisica como actividad fisica como medida de prevencion de dafios no

medida de prevencién de | medida de prevencion de | dafios no transmisibles transmisibles

dafios no transmisibles
en adultos de la Micro
Red Cono Sur?

PE4: ; Cudl es el tiempo
de actividad fisica que
realizan como medida de
prevencién de dafios no
transmisibles en adultos
de la Micro Red Cono
Sur?

dafios no transmisibles
en adultos de la Micro
Red Cono Sur.

OE4: Analizar el tiempo
de actividad fisica que
realizan como medida de
prevencion de dafios no
transmisibles en adultos
de la Micro Red Cono
Sur.

en adultos de la Micro
Red Cono Sur.

HE4: El tiempo de
actividad fisica que
realizan como medida de
prevencién de dafios no
transmisibles en adultos
de la Micro Red Cono Sur
es de 15 minutos por dia.
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ANEXO 3 CONSENTIMIENTO
CONSENTIMIENTO INFORMADO

He leido el documento, entiendo las declaraciones contenidas en él y la
necesidad de hacer constar mi consentimiento, para lo cual lo firmo libre y
voluntariamente, recibiendo en el acto copia de este documento ya firmado.
D (o TR ,
con DNI N°.................. , de nacionalidad................cooiiiiiiii . ,
mayor de edad o autorizado por mi representante legal, con domicilio en
........................................... , consiento en participar en la investigacion
denominada: VALORACION INTEGRAL RELACIONADOS CON LA
ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE DANOS NO
TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR -
JULIACA 2025
He sido informado de los objetivos de la investigacion.

Para lo cual firmo al pie en sefial de conformidad.

Apellidos y Nombres/Firma Huella
digital
DNI N°
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ANEXO 4 GUIA DE ENTREVISTA
1.  VALORACION INTEGRAL.

1.1. CARACTERISTICAS SOCIO DEMOGRAFICOS
1.1.1. Edad
a. 18a 30 afos
b. 31a49aros
c. 50 a59 afos
1.1.2. Genero
a. Mujeres
b. Hombres
1.1.3. Grado de instrucciéon
a. Primaria
b. Secundaria
c.  Superior técnica
d.  Superior universitaria
1.1.4. Ocupacioén
a. Dependiente
b. Independiente
c. Sucasa
1.1.5. Estado civil
a. Casada
b. Soltera
c. Conviviente
d. Separada

e. Viuda
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1.2

1.2.1.

d.

e.

CONDUCTAS DE VIDA.
Conductas alimentarias
De forma balanceada
Prioridad en proteinas
Prioridad en carbohidratos
Prioridad en verduras, frutas
Consumo de liquidos

De dos a mas litros/dia
Menos de dos litros/dia

No me gusta los liquidos puros prefiero refrescos
Practica de algun deporte
Voéley, futbol

Caminatas

Gimnasio

Otros (bicicleta, otro deporte)
No practica

Tiempo de actividad fisica
15 minutos/dia

16 a 30 min/dia

31 a 45 min/dia

46 a 60 min/dia

Mas de 1 hora/dia

1.2.5. Intensidad de la actividad fisica

a.

Leve (esporadicamente caminatas y alguna vez algun deporte).
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b. Moderada (fines de semana: caminatas, bicicleta, deporte y
otros).
c. Vigorosa (diario, interdiario, hasta 3/sem ejercicios, caminatas
o algun deporte).
1.3. CARACTERISTICAS DEL ESTADO DE SALUD.
1.3.1. Enfermedades no transmisibles
a. Diabetes mellitus
b. Enfermedades cardio vasculares
c. Dislipidemias
d. Otras enfermedades
1.3.2. indice de masa corporal IM
a. Bajopeso(<18.5)
b. Peso normal (18.5 a 24.99)
c. Sobre peso (25 a 29,99)
d. Obesidad (30 a 34.99)
e. Obesidad marcada (35 a 39.99)
f. Obesidad morbida (>40)
1.3.3. Perimetro de cintura
Hombre:
a. Menora94cm
b. Mayora94 cm
Mujer:
a. Menora80cm

b. Mayora80cm
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ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE DANOS NO
TRANSMISIBLES
ACTIVIDAD FiSICA SALUDABLE
Introduccion: Este cuestionario posee varias oraciones que permiten hacer

una apreciacion. En tal sentido, se debe sefalar en qué medida cada una de
las oraciones se cumplen de acuerdo a la practica cotidiana.

Siempre: 3
A veces: 2
Nunca 1
A .
, , , Nunca Siempre
N° | Dimensiones | ltems veces
1 2 3
01 La actividad fisica ocupa un lugar importante en mi
vida
02 La actividad fisica mejora mi apariencia personal
03 Siento placer al realizar actividades fisicas
. Prefiero realizar actividades fisicas en mis ratos
04 | importancia | jipres
05 personal Valoro las clases practicas que tedricas
06 Prefiero jugar que estudiar
07 Prefiero realizar actividades fisicas o deportivas que
ver televisién
08 Me gusta la asignatura de educacion fisica
09 La practica adecuada de una actividad fisica es
beneficiosa para mi salud.
10 Rgalizo calentamiento antes de realizar la actividad
fisica
1" Las actividades fisicas siempre realizo con ropa
deportiva
12 La inactividad es dafina para mi
1 Conocimiento | Planifico las actividades fisicas a realizar,
considerando tiempo y ejercicios
14 Poseo conocimientos para dirigir mis propios
gjercicios fisicos
15 La actividad fisica moderada es beneficioso que la
actividad intensa.
16 Recomiendo a las personas 30 minutos de actividad
fisica diaria
17 Los programas deportivos son mis favoritos
18 Asisto a academias deportivas
19 Participo en actividades recreativas
20 | Ofertasocial | we gusta bailar y participar en los concursos
21 Integro un equipo deportivo
2 Siempr_e asisto a espectaculos deportivos o
recreativos.
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23 Participo en clases de educacién fisica por
obligacién
4 Participo en las actividades recreativas o deportivas
programadas por mi colegio
25 Practico actividad fisica de manera regular desde
hace tiempo
26 Me gusta practicar los deportes
27 Busco motivos para jugar
28 | practica Realizo actividades fisicas en familia
29 Es aburrido realizar actividades fisicas
30 Siento placer al realizar actividad fisica
31 Cuando no realizo actividad fisica me deprimo
32 En lugar del deporte prefiero juegos en celular
PUNTAJE PARCIAL
PUNTAJE TOTAL
Baremo
Dimensiones | Importancia | Conocimiento | Oferta Practica
personal social
CATEGORIA L
Adecuada: 76-96 20-24 20-24 20-24 20-24
POSITIVA
Regular: 54-75 14-19 14-19 14-19 14-19
NEUTRA
Inadecuado: | 32-53 8-13 8-13 8-13 8-13
NEGATIVA
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ANEXO 5 VALIDACION DE INSTRUMENTO
FICHA DE VALIDEZ DE CONTENIDO
DATOS GENERALES:
Nombre del instrumento: GUIA DE ENTREVISTA
Nombre del Juez: Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA
Area de accién laboral: Centro de Salud 09 de Octubre

CRITERIOS Valoracion | Observacion
SI | NO
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje Sl
claro y apropiado
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas Sl
observables
3. PERTINENCIA Adecuado al avance de la Sl
ciencia
4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica | Sl
5. SUFICIENCIA Comprende los aspectos en S
cantidad y calidad
6. ADECUACION Adecuado para valorar el S|
constructo o variable a medir
7. CONSISTENCIA Basado en aspectos tedricos Sl
cientificos
8. COHERENCIA Entre las definiciones, Sl
] dimensiones e indicadores
9. METODOLOGIA La estrategia responde al Sl
proposito de la medicion
10. SIGNIFICATIVIDAD | Es util y adecuado para la Sl
investigacion
Nombres y SILVIA NATIVIDAD CR i
apellidos: COLCA il ety
Titulo profesional Licenciada en enfermeria : :
Grado académico | Doctora Teléfono: 351644606
Mencion Salud publica

CRITERIO DE VALORACION DEL JUEZ:

|
Procede su aplicacion ( X ) micro ngo CONO suUR
8. 09 DE OCTUBRE

\
Y P
D ..I V—‘) “aea
rd S N, Cruz Coley
Lcencods en Erderwena CE P 1w
DOCTORADO £ SAL LD FuSuca
mnmuunmuusuv Salus

No procede su aplicacién ()

Firma y sello:

Juliaca 05 de junio del 2025
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FICHA DE VALIDEZ DE CONTENIDO

DATOS GENERALES:
Nombre del instrumento: GUIA DE ENTREVISTA
Nombre del Juez: .M €3S Nallabbon... Mlemanti i
Area de accion laboral: F‘mv?d&mvmf .................
CRITERIOS Valoracién | Observacion
S| [ NO
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje S
claro y apropiado \
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas
observables S
3. PERTINENCIA Adecuado al avance de la s
ciencia
4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica | 3 |
5. SUFICIENCIA Comprende los aspectos en
cantidad y calidad 5
6. ADECUACION Adecuado para valorar el s\
constructo o variable a medir
7. CONSISTENCIA Basado en aspectos tedricos 5|
cientificos
8. COHERENCIA Entre las definiciones, s\
dimensiones e indicadores
9. METODOLOGIA La estrategia responde al |
proposito de la medicion
10. SIGNIFICATIVIDAD | Es util y adecuado para |a s\
investigacion
Nombres y T Jesica Villalt DNI N°
apellidos: Moman? HS&S BB23
Titulo profesional Licenciada en enfermeria Teléfono: g5 F40461¢
Grado académico | Licencuda
Mencion Creamiento y Desernmllo
CRITERIO DE VALORACION DEL JUEZ: ;:, RET B ol ?S“",?EW
Procede su aplicacion (X) B8 \,lLum n M AM %5

No procede su aplicacion ( )

Firma y sello:

Juliaca 05 de junio del 2025
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FICHA DE VALIDEZ DE CONTENIDO

DATOS GENERALES:
Nombre del instrumento: GUIA DE ENTREVISTA
Nombre del Juez: .Lu3..Aageh... Blunco... aldng... ... T —
Area de accldn laboral: JIEm.. o8, 5000, . 39 ciisivunasnsseonisassne S——
CRITERIOS Valoracién | Observacion
S| | NO
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje
claro y apropiado S|
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas
observables S
3. PERTINENCIA Adecuado al avance de la 5|
ciencia
4. ORGANIZACION Existe una organizacién logica Sl
5. SUFICIENCIA Comprende los aspectos en
cantidad y calidad S\
6. ADECUACION Adecuado para valorar el
constructo o variable a medir 51
7. CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico
cientificos : 3
8. COHERENCIA Entre las definiciones,
dimensiones e indicadores St
9. METODOLOGIA La estrategia responde al
proposito de la medicion 51
10. SIGNIFICATIVIDAD | Es util y adecuado para la s\
investigacion
Nombres Luy Angel Blanco DNI N°
apellidos: * Ca\a ng N4485940
Titulo profesional Licenciada en enfermeria Teléfono: qQq¥ellp QD
Grado académico | Litendiada
Mencién Crecmients o Daarmllo

CRITERIO DE VALORACION DEL JUEZ:

Procede su aplicacion (X)

No procede su aplicacion ( )

Firma y sello:

Juliaca 05 de junio del 2025

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




“OFICINA DE INVESTIGACION”

<% | VICERRECTORADO,DE
@) TESIS UANCV E@g INVESTIGACION

ANEXO 6 AUTORIZACION DONDE SE REALIZO LA INVESTIGACION
“ARO DE LA RECUPERACION Y CONSOUDACION DE LA ECONOMIA PERUANA"

Julioca, 10 de Junio del 2025 MINISTERI

caRTANe 496 - 2025 - -UADILHCMMBED-SSRIJ ~
= = L
e N}
Sefior(es): :.23L3§2&3§£ o

CD. NELLY JULIETA PARI ORIHUELA
JEFE DE LA MICRO RED CONO SUR - RSSR.

ASUNTO : PRESENTA A BACHILLER PARA EJECUTAR PROYECTO DE
INVESTIGACION.

SOUCITANIE :Srto. INDRID ARACELY OCHOCHOQUE QUISPE

REGISTRO N® 11948 - 2025

Mediante el presente me dirijo a Ud. para saludarlo cordialmente, asi mismo presentarle 2 la
Bachiller de la Escuela Profesional de ENFERMERIA de la UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR
CACERES VELASQUEZ, quien ejecutard el Proyecto de Investigacién titulado “VALORACION
INTEGRAL RELACIONADO CON LA ACTIVIDAD FISICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE
DANOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR - JULIACA 2025",
contando con la opinién favorable de las instancias correspondientes, considera procedente
para que la interesada obtenga informacién para el proyecto de investigacion, solicito le brinde
las facilidades para recabar informacién.

La Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacién de la Red de Salud San Romén otorga la
OPINION FAVORABLE para que la interesada realice lo solicitado dentro de la Institucién a partir
de la fecha, al concluir el proyecto deberd dejar un ejemplar para la biblioteca del Hospital,

Atentamente,

EUCG/cct
Cc. Interesodo
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ANEXO 1 _ Qﬁ, _
FORMULARIO DE AUTORIZACION O
. Z >,
AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS e «S/
TRABAJOS DE INVESTIGACION ——

EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCY

Formato digital Fecha de entrega:__31/12/2025

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: INDRID ARACELY OCHOCHOQUE QUISPE
Direccion: Av. Perii con Conima N° 422 Urb. San Pedro
DNI/Camé de Extranjeria/Pasaporte N°: 60069215

Teléfono: 987436063 email: aracelyindira0S@gmail.com

Nombres y Apellidos:

Direccion:

DNI/Camné de Extranjeria/Pasaporte N°:

' Teléfono: ___email: o

Facultad y/o Escuela de Posgrado: CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela Profesional o Mencion: ENFERMERIA l

Titulo 0 Grado Académico a optar: LICENCIADA EN ENFERMERIA
Asesor: Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA

fE,sla obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:
‘Trabajo de Investigacion D l'esis [X} Trabajo de Suficiencia Profesional D Trabajo Académico l:]
VALORACION INTEGRAL RELACIONADO CON LA ACTIVIDAD FiSICA COMO MEDIDA DE PREVENCION DE

DARNOS NO TRANSMISIBLES EN ADULTOS DE LA MICRO RED CONO SUR - JULIACA 2025
Palabras claves, (3 a 5 términos): Actividad fisica, prevencion, dafios no transmisibles. adultos.

. Esta obra se desarroll6 en la UANCV 2?7

| 1
|
! Indicar si su producci6n 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 produccion intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
depdsito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis: .

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

a) Licencia estindar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depdésito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCV.
Con la autorizacién de depdsito de mi produccién Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Céceres Veldsquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al pablico, transformar (inicamente mediante su traduccion a otros idiomas) y
poner a disposicion del pablico mi producci6n 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 UANCYV, coleccion de produccion intelectual, entre otros, en el Perit 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 Veldsquez™ podri
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 produccién 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 produccion intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Caceres Veldsquez™ consignard el nombre del y/o autor
(es) de la produccion intelectual, y no le hard ninguna modificacién mas que la permitida
en la licencia.

Autorizo su publicacion (marque con una X)

x | Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

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

No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccion intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al pablico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
¢ Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion piblica de la produccion
intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccién, y comunicacién pablica de la producci6n intelectual,
pero sin fines comerciales.

E Si autorizo

[: No autorizo
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Jurisdicciéon de su Licencia 2 %\%“Vf
Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo, o‘%‘ o

usted puede elegir entre la opcion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion, “~S===
como para el caso peruano,

La opcion “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 opcién “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 Nacional
|__ I Nacional
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