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RESUMEN

Objetivo: Determinar los estilos de vida en adolescentes con sobrepeso.

Métodos: Se llevo a cabo un estudio descriptivo tipico con 90 adolescentes
con un muestreo aleatorio simple, en el centro de salud Pera Corea
Huénuco 2015. En recoleccién de datos se utilizé un cuestionario y ficha de
recoleccion de datos. Para el analisis inferencial de los resultados se utilizé

la Prueba Chi cuadrado de independencia con significancia al 0,05.

Resultados: El 49% (44 de adolecentes) tuvieron el mayor tiempo de
actividad de ocio. Por otro lado, se encontré la relacion significativa
estadisticamente entre actividad de ocio y el nimero de horas que ve la
television o internet en adolescentes con sobrepeso (X?=49.341; P<0.000).
Asimismo la relacién significativa estadisticamente entre numero de
frecuencia de deporte y la Intensidad de realizar deporte (X?=13.409; P<
0.037). También se encontrd la relacidn significativa estadisticamente entre
Intensidad de realizar actividad fisica y el nimero de duracién de actividad
fisica (X?=88.510; P<0.000).

Conclusiones: Se determina que los estilos de vida como actividad de
ocio y namero de horas que ve la television o internet, frecuencia de
deporte e Intensidad de realizar deporte, la intensidad de realizar actividad
fisica y el numero de duracion de actividad fisica se relacionan
significativamente en los adolescentes con sobrepeso del centro de salud
Peru Corea distrito de Amarilis Huanuco.

Palabras clave: Estilos de vida, ocio, television, actividad fisica,

adolescentes
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ABSTRACT
Objective: To determine lifestyles in overweight adolescents.
Methods: A typical descriptive study was carried out with 90 adolescents
with a simple random sampling at the Peru Corea Huanuco 2015 health
center. A data collection and questionnaire was used for data collection. For
the inferential analysis of the results, the Chi Square test of independence
was used, with a significance of 0.05.
Results: 49% (44 adolescents) had the longest leisure activity. On the
other hand, the statistically significant relation between leisure activity and
the number of hours that television or the Internet was seen in overweight
adolescents (X* = 49,341; P<0,000) was found statistically significant.
Likewise, the statistically significant relationship between sports frequency
number and sport intensity (X* = 13.409; P<0.037).The statistically
significant relationship between Intensity of physical activity and number of
physical activity duration (X = 88.510; P<0.000) was also found statistically
significant.
Conclusions: It is determined that lifestyles as a leisure activity and the
number of hours that television or internet watches, sports frequency and
Intensity of performing sport, the intensity of physical activity and the
number of duration of physical activity are significantly related in the
Overweight teens from the Peruvian health center Korea Amarilis district
Huanuco.

Keywords: Lifestyle, leisure, television, physical activity, teenagers.
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INTRODUCCION

La Organizaciéon Mundial de la Salud (1) en el afio 2012 ha indicado
gue cada persona por etapas de vida debe de obtener un estilo de vida
saludable con la finalidad de preservar la vida, estar sano, no tener
enfermedades y disminuir las discapacidades y el dolor en la vejez, por ello
se necesita el compromiso y la voluntad de querer optar un estilo de vida

saludable.

Lalonde M (2) en Ottawa menciona que el concepto de estilos de
vida asido definido por la sociologia, la psicologia e investigadores por ello
Lalonde Marc define estilos de vida a las decisiones que la persona elige
pueden ser buenas para su salud que prolonga la vida sana sin
enfermedades o malas para su salud que conlleva a enfermedades y
muerte, asimismo estilos de vida esta en su teoria de determinantes de
salud que son 4: los estilos de vida, biologia humana, medio ambiente y

servicio de salud.

En el afio 2013 Padilla y Margit (3) sefialan que el estilo de vida o
forma de vida es un conjunto de comportamientos que desarrollan
individualmente cada persona, que a veces son saludables (ejercicio fisico,
suefio nocturno, ocio, dieta de alimentos, higiene personal, etc) y otras
veces son perjudiciales para la salud (tabaco, alcohol, estrés, etc)
asimismo en los paises desarrollados se pudo demostrar que los estilos de
vida poco saludables causan numerosas enfermedades como el

sobrepeso.



Bastias y Stiepovich (4) en el afio 2014 mencionan que estilos de
vida es un conjunto de conductas individuales de cada persona que
implican decisiones voluntarias o involuntarias, asi mismo sefialan que en
los registros porcentuales de conductas de estilos de vida de cada pais
como Brasil el 50% de los varones tienen una alta prevalencia de
sobrepeso y obesidad a diferencia de las mujeres con 40% de sobrepeso y
obesidad, también en Espafia, Colombia y Chile en sus regiones se
encuentran similares datos porcentuales de varones y mujeres con

sobrepeso y obesidad.

Asimismo el investigador Cervera (5) en el afio del 2014 encontr6 en
su estudio investigativo que estudiantes universitarios de Tunez tanto los
varones como mujeres el 37% tienen sobrepeso, el 9% obesidad y el resto
de los estudiantes tienen peso normal y delgadez que se pudo medir

mediante el IMC.

Segun los investigadores Burga y Sandoval (6) en el afio 2013
sefialan que adolescentes estudiantes de una institucion educativa el 11%
nunca realizan actividad fisica, el 47% a veces realizan actividad fisica, el
16% nunca realizan el deporte, el 36% a veces realizan el deporte, el 12%
siempre y el 15% casi siempre consume mas de dos veces a la semana
dulces, helados o pasteles, el 15% siempre y 16% casi siempre pasan su
tiempo libre frente a la computadora o televisor a consecuencia de ello

estos adolescentes tienen un inadecuado estilo de vida.



LISTA DE ACRONIMOS

OMS: Organizacion Mundial de la Salud
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CAPITULO |
1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Descripcién del problema

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) a nivel mundial (7) del
afio 2014 el 65% de la poblacidon tienen sobrepeso y obesidad causando
mMAas muertes que en los otros afos anteriores, presentandose en paises de
ingresos altos y medianos, asimismo hay 44% de casos mundiales de
diabetes, el 23% de cardiopatia isquémica y el 7% a 41% de canceres que

se presenta en el sobrepeso y la obesidad.

También la Organizacién Mundial de la Salud a nivel internacional (8)
del afio 2016 ha comprobado que el 6% de muertes en las personas es por
inactividad fisica perteneciendo en el cuarto factor de riesgo, ademas se
pudo constatar que la inactividad fisica causa el 21% de cancer de mama, el
25% de céancer de colon, 27% de diabetes y un 30% de cardiopatia

isquémica.

Asimismo la OMS en Ginebra (9) del afio 2011 determin6é que las
enfermedades no transmisibles (ENT) siguen aumentando llegando a un
80% la morbilidad, de los cuales las dolencias como trastornos
cardiovasculares, diabetes, el cancer, las enfermedades respiratorias

cronicas y la obesidad son frecuentemente en los adolescentes y adultos.



Poterico, Bernabé, Loret y Jaime (10) en Peru del afio 2012 ha
comprobado que la principal causa de muerte es por enfermedades
cardiovasculares, a consecuencia de los malos habitos de su estilo de vida
cotidiana como el sedentarismo y al mirar frecuentemente la television que
produce la disminucion de la actividad fisica y el aumento de la ingesta
calorica, aumentando asi el sobrepeso y la obesidad en adolescentes y

adultos.

Segun la Encuesta Global de Salud Escolar en Peru del afio 2011 los
investigadores Tejada, Jacoby, Garcia y Elena (11) encontraron que la
tercera parte de los adolescentes son suficientemente activos para producir
beneficios a su salud actual y futura, siendo alarmante que la séptima parte
de adolescentes no son suficientemente activos en actividad fisica y no
tienen un peso adecuado para su edad, de los cuales llegaran a la adultez

con diversas enfermedades no transmisibles.

Asimismo Ureta (12) la investigadora de la UNHEVAL ha publicado en
Huénuco del afio 2013 que pacientes adolescentes y adultos se encuentran
hospitalizados en el Hospital Hermilio Valdizan Medrano donde ejecuto una
encuesta y pudo encontrar el 72.5% diagnosticados con mala calidad de vida
y con 55% con leve de estilo de vida sano pero con algunas deficiencias por
optimizar. Por lo cual se pudo disponer con programas preventivos
promocionales de forma base para mejorar la calidad y estilo de vida.

Enrique (13) ha publicado en Buenos Aires del afio 2013 que la

Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha determinado que 1,000 millones



de personas en el mundo, presentan sobrepeso u obesidad y méas de 300
millones de adolescentes tanto los varones y mujeres son obesas.

Gonzaga, Araujo y Cavalcante (14) en San Paulo del afio 2014
encontraron y analizaron que la intervencion por parte de Enfermeria en
promocién de salud influyen y produce cambios en un mejor habito saludable
en los nifios y adolescentes con sobrepeso.

Clemente (15) en Brasil del afio 2011 encontr6 una prevalencia de
sobrepeso de 20% y en obesidad que representa el 4% en adolescentes con
baja estatura, que estan relacionadas y aumenta progresivamente, para
Enfermeria son importantes las acciones preventivas con relaciéon a los
factores que causan el sobrepeso y la hipertension arterial en los
adolescentes.

Valdés, Leyva, Espinoza y Palma (16) en Habana del afio 2011
hallaron en su estudio de investigacion dos diferencias de aquellos
adolescentes, que fueron alimentados con lactancia materna exclusiva
(LME) que estan con un adecuado indice de masa corporal (IMC) y los que
no fueron alimentados con lactancia materna exclusiva, causando en estos
adolescentes problemas de sobrepeso y obesidad.

Torres, Linares, Bonzi, Giuliano, Sanziani y Pezzotto (17) en
Florianopolis del afio 2011 encontraron en su investigacion una prevalencia
de alumnos con sobrepeso y obesidad de los cuales esta relacionada con la
hipertension arterial que afecta a su salud y rendimiento escolar.

Asimismo la Organizacion Mundial de la Salud (18) a nivel mundial del
afio 2014 optaron por frenar la epidemia mundial de sobrepeso y obesidad

gue esta aumentando cada afio, de los cuales crearon el Plan de Accion de



la Estrategia Mundial para que haya prevencidon y control de las

enfermedades no transmisibles en nifios, adolescentes y adultos y que es

necesario la participacion de toda la poblacion.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

¢, Qué estilos de vida presentan los adolescentes con sobrepeso del Centro

de Salud Pert Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 20157

1.2.2. Problemas especificos

¢Cuél es la actividad de ocio que realizan los adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Pert Corea del distrito de Amarilis —
Huanuco 20157?

¢,Cual es el deporte que realizan los adolescentes con sobrepeso del
Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 2015?

¢ Cudles son las actividades fisicas que realizan los adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis —
Huanuco 20157

¢,Cual es la frecuencia de consumo de alimentacion en los adolescentes
con Sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis —
Huanuco 2015?

¢,Cuales son los grupos de alimentos que consumen los adolescentes con
Sobrepeso del Centro de Salud Pertu Corea del distrito de Amarilis —

Huéanuco 20157



1.3. Objetivos
1.3.1. Objetivo general
Determinar los estilos de vida en adolescentes con sobrepeso del Centro de

Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

1.3.2. Objetivos especificos

e Identificar la actividad de ocio que realizan los adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

e Evaluar el deporte que realizan los adolescentes con sobrepeso del
Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

o Establecer la actividad fisica que realizan los adolescentes con sobrepeso
del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

e Valorar la frecuencia de alimentacién que consumen los adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

e Identificar la frecuencia de consumo de alimentos por grupos de los
adolescentes con sobrepeso del Centro de Salud Pert Corea del distrito
de Amarilis — Huanuco 2015.

1.4. Hipotesis

1.4.1. Hipotesis general

Por ser un estudio descriptivo, no se tuvo en cuenta la hipotesis general, sin

embargo en el estudio se formularon hipotesis descriptivas.



1.4.2. Hipotesis descriptivas

Estilos de vida

Haui:

Hoax:

Ha2:

Hoz:

Has:

Hos:

Haas:

Hoa:

Has:

Hos:

La proporcion de adolescentes con sobrepeso por actividad de ocio son
diferentes.

La proporcién de adolescentes con sobrepeso por actividad de ocio no
son diferentes.
La proporcion de adolescentes con sobrepeso por deportes frecuencia,
intensidad y duracion son diferentes.

La proporcién de adolescentes con sobrepeso por deportes frecuencia,
intensidad y duracion no son diferentes.

La proporcion de adolescentes con sobrepeso por actividad fisica
frecuencia, intensidad y duracién son diferentes.

La proporcién de adolescentes con sobrepeso por actividad fisica
frecuencia, intensidad y duracion no son diferentes.

La proporcion de adolescentes con sobrepeso por frecuencia de
consumo de alimentos son diferentes.

La proporcion de adolescentes con sobrepeso por frecuencia de
consumo de alimentos no son diferentes.

La proporcion de adolescentes con sobrepeso por frecuencia de
consumo de alimentos por grupos son diferentes.

La proporcion de adolescentes con sobrepeso por frecuencia de

consumo de alimentos por grupos no son diferentes.



1.5. Variables

Variable principal

Estilos de vida

Variable de caracterizacion

Edad

Género

Estado nutricional
Grado de escolaridad
Trabajo

Actividad de ocio
Deporte

Actividad fisica
Frecuencia de consumo

Grupos de alimentos



1.6. Operacionalizacion de las variables

VARIABLE

DIMENSION

INDICADOR

ESCALA

Variable principal

Estilos de vida

Actividad de
Ocio

Internet de 4 horas a mas
Ver television de 1 - 4 horas
Actividad fisica de 1 - 3 horas
Jugar con los amigos de 1 - 2 horas
Escuchar musica de 1/2 -1 hora

Nominal
Politbmica

Deporte

¢ Frecuencia:

Nunca

Menos de una vez por
semana

2-3 veces por semana

4-5 veces por semana

6-7 veces por semana

e Intensidad:

Muy intenso

Intenso

Moderado

Ligero

e Duracion:

Mas de 45 minutos

35-45 minutos

25-35 minutos

15-25 minutos

5-15 minutos

Menos de 5 minutos

Nominal
Politbmica

Actividad
fisica

e Frecuencia:

Nunca

Menos de una vez por
semana

2-3 veces por semana

4-5 veces por semana

6-7 veces por semana

¢ Intensidad:

Muy intenso

Intenso

Moderado

Ligero

¢ Duracion:

Mas de 45 minutos

35-45 minutos

25-35 minutos

15-25 minutos

5-15 minutos

Menos de 5 minutos

Nominal
Politbmica




Frecuencia
de consumo

e Desayuno(Nunca, 1-3 dias por
semana, 4-6 dias por semana,
todos los dias)

e Almuerzo(Nunca, 1-3 dias por
semana, 4-6 dias por semana,
todos los dias)

¢ Merienda(Nunca, 1-3 dias por
semana, 4-6 dias por semana,
todos los dias)

¢ Cena(Nunca, 1-3 dias por semana,
4-6 dias por semana, todos los dias)

Nominal
Politbmica

Grupos de
alimentos

e Leche y sus derivados:
Todos los dias

4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Carnes y legumbres:
Todos los dias

4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
¢ Hortalizas y frutas:
Todos los dias

4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Cereales:

Todos los dias

4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Aceites y azlcar:
Todos los dias

4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca

Nominal
Politbmica

Variable de caracterizaciéon

Caracteristicas
sociodemogréaficos

Edad

En afos

De razén

Género

Masculino
Femenino

Nominal

Estado
nutricional

Delgadez: menos de 18.5
Normal: 18.5 - 24.9
Sobrepeso: 25.0 — 29.9
Obesidad: méas de 30.0

Nominal
Politbmica

Caracteristicas
académicas

Grado de
escolaridad

Analfabeto
Primaria
Secundaria
Superior

Ordinal
Politbmica

Caracteristicas
sociales

Trabajo

Si
No

Nominal
Dicotdmica
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1.7. Justificacion e importancia

1.7.1 A nivel teérico

El estudio de estilos de vida en adolescentes con sobrepeso se
justifica debido a que ampliara conceptos, contribuira cambios de estilos de
vida y complementara conocimientos en los diferentes grupos tedricos y
asimismo los resultados del estudio de investigacion serviran para revisar y

desarrollar conceptos para futuros estudios de investigacion.

1.7.2 A nivel practico

A nivel préactico el estudio se justifica en ayudar a conocer la situacién
actual, de los estilos de vida de los adolescentes que tienen sobrepeso del
Centro de Salud Peru Corea, de los cuales con estos resultados obtenidos y
analizados se podra identificar y resolver los diferentes problemas con

alternativas de soluciones.

1.7.3 A nivel metodoldgico

La investigacion ayudara a adaptar y generar un nuevo instrumento
de cuestionario en la recoleccion de los datos sobre las variables de estilos
de vida en adolescentes con sobrepeso, para que asi los resultados sean
validos y confiables. Tanto para el investigador y otros futuros investigadores

gue puede utilizar este instrumento.
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CAPITULO Il
2. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes de investigacion
Dentro de los antecedentes de investigacion, se consideran los

siguientes estudios:

A Nivel Internacional

En Barcelona el 2013 Dura y Gallinas (19) encontraron en su estudio
de investigacion que varones y mujeres de 14 afios de edad, tienen un
exceso de peso corporal que represento en varones un 29% y en las
mujeres 12,8% de sobrepeso, debido al consumo frecuente de alimentos y
estilos de vida inadecuado, por lo cual los investigadores realizaron

campafas de estilos de vida saludable.

En Bogota del afio 2014, los investigadores Trujano, Gracia, Nava y
Limén (20) al ejecutar su estudio de investigacion aplica las escalas e
instrumentos en los preadolescentes, con diferentes edades donde encontrd
tanto en varones y mujeres con sobrepeso y obesidad, asimismo se pudo
determinar una baja autoestima y diferentes actitudes no adecuadas en la

alimentacion de los preadolescentes.
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En Madrid durante el afio de 2012, los investigadores Eddy, Moral,
Brotons, Frutos, Calvo y Curell (21) realizaron una investigacion en los
adolescentes sobre consejos de estilos de vida que produjo en sus
resultados cambios muy favorables en cambiar su forma de alimentacion

pero no lograron en cambiar su actividad fisica.

En Santiago del afio de 2011, los investigadores Reyes, Diaz, Lera 'y
Burrows (22) encontraron en su estudio el 32,8% de obesidad en las mujeres
que tienen una alta cantidad de calorias y grasa, a diferencia de los varones
que represento el 13% de obesidad. Por la inadecuada ingesta de calorias

gue consumen los adolescentes.

En Bogota durante el afio 2010, los investigadores Trujillo, Vasquez,
Almanza, Jaramillo, Mellin, Valle, Pérez, Millan, Diaz y Newton (23)
encontraron en su investigacidon una prevalencia de 27,8% y 14,7% de
varones universitarios con sobrepeso y obesidad, en mujeres el 17% y 5,2%.

De los cuales el 95% tuvo un control dietético.

En Brasil del afio 2016, Joctan, Suelen, Sarah, Felipe, Lucas, Marcia,
Soares y Leopoldo (24) en su investigacion ejecutaron el analisis
antropometrico y la medicion de la presion arterial en los estudiantes
adolescentes, donde encontraron sobrepeso 21,1% con presion arterial de
112/65 mmHg y obesidad 26,3% con presion arterial de 113/67mmHg, de los
cuales en la obesidad tienen riesgo de presentar enfermedades del corazén

en la vida adulta.



13

En Brasil el 2015 los investigadores Kluczynik, Cruz, Silva, Brandao,
Campos y Soares (25) realizaron un estudio de una muestra de 347
adolescentes de una escuela publica de Natal que los clasifico en dos
grupos donde encontr6 que 100 adolescentes tienen un diagnéstico de
sobrepeso y 247 tienen adecuado peso, asimismo los dos grupos tienen una
incorrecta actividad fisica y una frecuencia de consumo de alimentos
saludables, de los cuales se realiz6 acciones de prevencion para disminuir
las enfermedades futuras que causa el sobrepeso.

En México el 2015, Gonzalez, Villanueva, Alcantar y Quintero (26)
realizaron una investigacion en nifios y adolescentes estudiantes de un
colegio, donde encontraron un bajo consumo de alimentos y un aumento
excesivo de energia, grasa y sodio por la falta de actividad fisica y a causa
de ello tanto los niflos como los adolescentes tienen bajo peso que
representa el 8%, sobrepeso representa el 67% y obesidad representa el
25%.

En Barcelona durante el afio 2015, Garcia, Pérez, Sanchez, Allué,
Ariza, Nebot y Lopez (27) en su investigacion hallaron demasiado peso en
adolescentes estudiantes con 26,1% en chicos y 20,6% en chicas, asimismo
se comprobo6 que la falta de ingerir desayuno y el sedentarismo provoca el

aumento de peso causando sobrepeso y obesidad.

En Brasil Belo Horizonte el 2015 los investigadores Stephanie,
Toulson, Fernando, César y Waleska (28) al realizar un estudio investigativo
hallaron el 21,9% de sobrepaso y 4,6% de delgadez en adolescentes de una

muestra de 50, ademas pudieron demostrar que el medioambiente tanto los


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Nascimento%20Kluczynik%20Vieira,%20Caroline%20Evelin%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Nascimento%20Kluczynik%20Vieira,%20Caroline%20Evelin%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva%20Coura,%20Alexsandro%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Brand%C3%A3o%20de%20Carvalho%20Lira,%20Ana%20Luisa%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Campos%20Muniz%20Medeiros,%20Carla%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Soares%20Mariz,%20Larissa%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Gonz%C3%A1lez%20Rosendo%20G%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Gonz%C3%A1lez%20Rosendo%20G%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Alcantar%20Rodr%C3%ADguez%20VE%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Quintero%20Guti%C3%A9rrez%20AG%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Bispo,%20Stephanie%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Proietti,%20Fernando%20Augusto%22
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amigos, familiares, vecinos y otros es uno de los factores que influye en el
estado nutricional provocando asi un desequilibrio en el peso del
adolescente.

En México el 2015, Lorenzini, Betancur, Chel, Segura y Castellanos
(29) al realizar una investigacion de estudiantes universitarios encontraron el
48.87% de sobrepeso y obesidad en adolescentes y adultos jovenes,
también se ha comprobado que el inadecuado consumo frecuente de
alimentos, las comidas no saludables y el fumar cigarro causa el sobrepeso

y obesidad, afectando principalmente a los varones que a las mujeres.

A Nivel Nacional

De la ciudad de Lima del afio 2013, los investigadores Agredo,
Garcia, Osorio, Escudero, Lépez y Ramirez (30) encontraron en su
investigacién un 28,7% de personas que presentan obesidad abdominal, de
los cuales estas personas no pueden trabajar, produciéndose una
incapacidad médica por causa del sobrepeso u obesidad y ocasionando

mayores gastos econémicos.

También en Lima del afio 2013, Aquino, Aramburu, Munares, GOomez,
Garcia, Donaires y Fiestas (31) encontraron en su investigacién a nifios y a
los adolescentes con sobrepeso y obesidad, produciéndose grandes costos
econdémicos tanto para su familia y sociedad. Por lo cual se tuvo que
implementar quioscos saludables y publicacion de alimentos no saludables

para la salud.

Asimismo en la ciudad de Lima del afio 2011 los investigadores

Tejada, Jacoby, Garcia y Elena (32) hallaron en sus resultados que 2 de


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lorenzini,%20Riccardo%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Betancur-Ancona,%20David%20A%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Chel-Guerrero,%20Luis%20A%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Chel-Guerrero,%20Luis%20A%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Castellanos-Ruelas,%20Arturo%20F%22
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cada 10 estudiantes realizan actividad fisica cinco dias a la semana, y que 3
de cada 10 realizaron actividades sedentarias, permitiendo asi la promocion
de actividad fisica para generar bienestar psicoldgico, mejorar el rendimiento

académico y el desarrollo social.

En Peru en sitio urbana y rural de la ciudad de Lima del afio 2015
Pajuelo, Sanchez, Alvarez, Tarqui y Agiiero (33) en su investigacion al
ejecutar el indice de masa corporal en adolescentes de 10 a 19 afios
encontraron, sobrepeso y obesidad del 71.5% los que habitan en sitio
urbana de adecuado ingreso econémico y los que habitan en sitio rural de
bajo ingreso econémico se encuentra el 28,5% de adolescentes que tienen
déficit de crecimiento, de los cuales los investigadores realizaron acciones

preventivas de sobrepeso y obesidad.

Los investigadores Alvarez, Sanchez, Gémez y Tarqui (34) en Per(
del afio 2012 mediante una encuesta nacional de hogares encontraron en su
investigacion, nifios menores de 5 afios con sobrepeso que representa el
8,2% y adolescentes y adultos jovenes con sobrepeso y obesidad que
representan el 62,3%, de los cuales se pudo determinar que el sobrepeso es

una enfermedad creciente de salud publica.

En la ciudad de Lima del afio 2014 Lozano, Cabello, Hernadez y Loza
(35) encontraron en su investigacion, adolescentes estudiantes de 12 y 13
afios de edad con sobrepeso del 26,5% en varones y obesidad del 13,9% en
mujeres, asimismo de pudo determinar que los inadecuados estilos de vida

produce un aumento de peso que afecta tanto a varones como mujeres.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pajuelo%20R,%20Jaime%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22S%C3%A1nchez-Abanto,%20Jos%C3%A9%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22%C3%81lvarez-Dongo,%20Doris%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Tarqui-Mamani,%20Carolina%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ag%C3%BCero%20Zamora,%20Rosa%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22%C3%81lvarez-Dongo,%20Doris%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22S%C3%A1nchez-Abanto,%20Jose%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22G%C3%B3mez-Guizado,%20Guillermo%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Tarqui-Mamani,%20Carolina%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lozano-Rojas,%20Gaudi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cabello-Morales,%20Emilio%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Loza-Munarriz,%20C%C3%A9sar%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Loza-Munarriz,%20C%C3%A9sar%22
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A Nivel Local

En la localidad de Huanuco del afio 2012, los investigadores Sevillano
y Sotomayor (36) encontraron en su investigacion un 46,7% de estudiantes
que pasan su mayor tiempo en mirar la television y no realizan otras formas
de distraccién. También el 95% prefieren ver de 1 a 2 horas la television con
sus amigos o familiares y un 93,3% prefieren de 1 a 4 horas en mirar la

television en sus hogares.

En Huénuco del afio 2013, el investigador Avila (37) desarrollo una
tesis de investigacion donde su muestra de estudio es de 210 estudiantes,
quienes utilizaron una escala del estilo de vida y un cuestionario sobre los
factores biosocioculturales, por lo cual se logré determinar que existe la
relacion entre los factores biosocioculturales y los estilos de vida. Asimismo
este antecedente de investigacion presenta cercania con el actual estudio

que favorece con la descripcién del problema.

En la localidad de Huanuco del afio 2013, Veramendi (38) realizo un
estudio investigativo donde determino que de 30 amas de casa, al realizar
los talleres y ensefianza sobre estilos de vida y de evitar los habitos nocivos
asimismo las amas de casa al realizar el cuestionario sociodemografico y
una evaluacion de estilos de vida, se comprobo que con las estrategias de

ensefianza se logra fortalecer y mejorar los conductas de estilos de vida.

En Huéanuco del afio 2012, los investigadores Aponte, Juan de Dios y
Salazar (39) al realizar un estudio investigativo de 21 alumnos adolescentes

que estudian en la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado de Pillco
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Marca, se aplico el cuestionario de estilos de vida saludable y el programa
de educaciéon “Somos Felices” a los alumnos, asimismo se pudo determinar
y observar que en los alumnos adolescentes causé efectos favorables en

conocimientos y préacticas en los estilos de vida saludable.

2.2 Bases Teoricas

El Dr. Ernesto y José (40) en su estudio definen: que el estilo de vida
es un conjunto de conductas relacionada a la salud, en practica normal como
actividad fisica y que en ciertas ocasiones puede estar restringida por la
situacién social y condiciones de vida que se evidencia en la actualidad.

El Dr. Kenneth H (41) es una autoridad en la ciencia del ejercicio
fisico, menciona: que Unicamente una persona o norteamericano de cada
cinco personas que habita en un lugar determinado puede considerarse

realmente con buenas condiciones fisicas.

El Médico Paul Dudley White (42) ha dicho: que el ejercicio que
resulta mas facil para toda persona que desea realizar y que no importa la
edad, la hora, ni en cualquier lugar que se encuentre la persona, si desea
beneficiarse de una buena salud y mantenerse en buenas condiciones

fisicas solo es caminar y caminar.

El Médico Kaare Rodahl (43) director del instituto de fisiologia de
Oslo, Noruega, ha mencionado: que para lograr el principal resultado de un
deporte en el menor tiempo, es el sencillo acto de saltar a la cuerda. Por
ejemplo, cuando damos vuelta a la soga, la parte superior del cuerpo se
ejercita mas que cuando corremos y estudios de la Universidad del Estado

de Arizona han demostrado que, para mejorar la eficiencia cardiovascular,
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10 minutos de salto a la cuerda equivalen aproximadamente a media hora de

carrera.

El Doctor Jean Mayer (44) destacado nutricionista de la universidad
de Harvard dice: El sobrepeso depende de la relacién que hay entre la
cantidad de alimento que ingerimos y la energia que gastamos.
Verdaderamente la causa no estd en las hormonas, ni la herencia, ni los
gluco receptores, sino en la inactividad fisica. Si la persona es muy inactiva
consumira, mayor cantidad de alimentos. Si su actividad fisica es alta,
observara que la cantidad que come tendera a reducirse un poco,

ciertamente no aumenta de peso.

La enfermera Nola J. Pender (45) menciona: su “Modelo de
Promocién de la Salud” que significa que la meta de enfermeria es ayudar a
ensefiar a que todos los pacientes se cuiden ellos mismos, también en los
nifos como los adolescentes se le debe centrar dos temas primordiales la
actividad fisica influye en la energia como en la respuesta efectiva y

participar en los programas de actividad fisica.

La licenciada de enfermeria Nola J. Pender (46) dice: el estilo de vida
de cada persona es como un modelo multidimensional de acciones que él
mismo realiza en toda su vida y que se relaciona solamente con el actual
estado de salud que presenta la persona.

El doctor Abraham Maslow (47) menciona: la “Teoria de
Necesidades Humanas”, que debe realizar en forma ascendente que son la
fisiologia, la seguridad, la afiliacion, el reconocimiento y la autorrealizacion,

de los cuales la fisiologia se considera importante ya que incluye respiracion,


http://es.wikipedia.org/wiki/Abraham_Maslow
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alimentacion, descanso, sexo y homeostasis para una buena conservacion
de la vida.

El investigador Harri M (48) dice: una persona para que obtenga una
alimentacion balanceada es necesario el consumir pocas porciones de los
diferentes grupos de alimentos en forma equilibrada de acuerdo a la edad
gue uno tiene, para estar saludable y bien alimentado.

El doctor Cruz Sanchez (49) expresa: “El origen del sobrepeso” que
se produce por cinco factores como el factor de tendencia familiar por ser
hereditario de los padres por tener sobrepeso u obesidad y costumbres
inadecuadas de estilos de vida en la familia, el factor termogénesis donde el
cuerpo tiene una disminucion de producir calor, el factor psicolégico se ve
alterado donde siente la necesidad de calmar su ansiedad, depresion y
disgusto comiendo para sentirse tranquilo, el factor ingesta calérica donde el
comer rapidamente produce la sensacién de hambre y el factor de actividad
fisica es por la falta de realizar las diferentes actividades fisicas por lo cual

produce el aumento de peso.

La enfermera Virginia Henderson (50) refiere: su “Teoria de las 14
necesidades basicas” donde la enfermera debe procurar que del individuo su
alimentacion sea apropiadamente con la cantidad y calidad de los alimentos
para asegurar su desarrollo, que la movilizacion y descanso de la persona se
realice con solo moverse y descansar, asimismo la recreacion es importante
el solo jugar o hacer el uso adecuado de las muchas formas de ocio permite

un mejor desarrollo psicologico también se debe considerar el respirar con
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normalidad, la eliminacion, el vestuario, la termorregulacion, la higiene, la

seguridad, la comunicacion, la religion, la adaptacion y la educacion.

Las enfermeras Dorotea Orem y Nola Pender (51) mencionan: la
“Teoria del autocuidado, teoria del déficit de autocuidado y teoria de los
sistemas de enfermeria” donde la persona necesita de enfermeria para
aprender las diferentes formas y métodos de cuidarse uno mismo para tener
una buen salud y Pender dice: la persona cambia de acuerdo a la situacion
del entorno que vive por lo cual es necesario ensefiar a realizar conductas

gue beneficien a la salud.

La licenciada en derecho y postgrado en traduccion Eva Maria (52)
expresa: que estio de vida es el conjunto de condiciones vy
comportamientos que adquiere las personas individualmente o social, para
lograr su desarrollo y asi compensar sus necesidades que necesita la

persona.

La doctora nutricionista Paez (53) menciona: que el sobrepeso y la
obesidad que se origina en los personas es por el consumo de los alimentos
con mayor cantidad de calorias que se encuentra al alcance de las personas
y sin realizar la actividad fisica por lo cual provoca una inestabilidad entre

las calorias consumidas y las calorias malgastadas.

También Paez menciona: para cambiar las practicas incorrectas de
consumo de alimentos y la inactividad fisica es necesario que los nifios

consuman una adecuada alimentacion de acuerdo a la edad que tiene el
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nifio y que realice actividad fisica porque si no lo realiza se produce el

sobrepeso que lo sera igualmente en la adolescencia.

Asimismo Paez expresa: todo adolescente es fundamental que
realizar una frecuente actividad fisica y asimismo debe consumir una
alimentacion equilibrada que contenga en porciones adecuadas cada grupo
de los alimentos como cereales, frijoles, frutas, verduras, lacteos, carnes,

pescados, aceites y grasas.

2.3 Bases conceptuales

ESTILO DE VIDA

Definicién

Casimiro y Cols (54) definen que el estiio de vida son "Los
comportamientos de una persona, tanto desde un punto de vista individual
como de sus relaciones de grupo, que se construye en torno a una serie de
patrones conductuales comunes".

ESTILO DE VIDA

Forma de vida

Padilla y Gaffal (55) refieren que estilo de vida es “Expresado en
todos o en cualquiera de los ambitos del comportamiento (trabajo, ocio,
sexo, alimentacion, indumentaria, etc.), fundamentalmente en las
costumbres o la vida cotidiana, pero también en la vivienda y el urbanismo,
en la relacidon con los objetos y la posesion de bienes, en la relacion con el

entorno o en las relaciones interpersonales”.
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DEPORTE
El Deporte

Antanez (56) refiere que “El deporte es una actividad fisica
reglamentada, normalmente de caracter competitivo, que puede mejorar la
condicion fisica de quien lo practica, y tiene propiedades que lo diferencian
del juego”.
DEPORTE
La Carta Europea del Deporte

La Carta Europea del deporte (57) lo define el deporte como “Todas
las formas de actividades fisicas que mediante una participacién organizada
0 no, tienen como objetivo la expresion o la mejora de la condicion fisica y
psiquica, el desarrollo de las relaciones sociales o la obtencion de resultados
en competicion de todos los niveles”.

ALIMENTACION, CONDICION FiSICA Y RENDIMIENTO ESCOLAR

Aproximacién conceptual

Azor Cruz (58) menciona que “Se llama alimentacion al acto de
proporcionar al cuerpo alimentos y al proceso de ingerirlos. Es un proceso
consciente y voluntario, susceptible de modificacion y cuya calidad depende
principalmente de factores econdémicos y culturales”.

LA ACTIVIDAD DE OCIO

Ocio
Chevalier (59) menciona que “El ocio es un conjunto de ocupaciones
a las que el individuo puede entregarse de manera completamente voluntaria

tras haberse liberado de sus obligaciones profesionales, familiares, y
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sociales, para descansar, para divertirse, y sentirse relajado para desarrollar
su informacion o su formacidn desinteresada, o para participar
voluntariamente en la vida social de su comunidad”.

ESTRATEGIA MUNDIAL SOBRE REGIMEN ALIMENTARIO, ACTIVIDAD

FISICA Y SALUD

Actividad fisica

La Organizacion Mundial de la Salud (60) indica que “Se considera
actividad fisica cualquier movimiento corporal producido por los musculos
esqueléticos que exija gasto de energia”.

GRUPQOS DE ALIMENTOS

Grupos de alimentos

Elika (61) menciona que “Los alimentos se clasifican en grupos de
alimentos que posean caracteristicas nutricionales similares, en funcion de
su componente principal”.

ESTADO NUTRICIONAL

Estado nutricional
Rodriguez (62) indica que “El estado nutricional es la situacion de
salud y bienestar que determina la nutricion de una persona o colectivo”.

EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIONAL

Dra. M. Isabel Hodgson B
Hodgson (63) refiere que “El estado nutricional de un individuo es la

resultante final del balance entre ingesta y requerimiento de nutrientes”.
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ALIMENTACION Y NUTRICION

Estado nutricional. Exploracion | concepto

Perez Gonzalez (64) define que el “Estado nutricional es la situacion
en la que se encuentra una persona en relacion con la ingesta y
adaptaciones fisiologicas que tiene lugar tras el ingreso de nutrientes.
Evaluacion del estado nutricional sera por tanto la accion y efecto de
estimar, apreciar y calcular la condicion en la que se halle un individuo segun
las modificaciones nutricionales que se hayan podido afectar”.

LA OBESIDAD Y EL SOBREPESO: UN ESTILO DE VIDA INADECUADO

Equilibrio entre salud y belleza conlleva a asumir una actitud positiva

Burson (65) menciona que “La obesidad y el sobrepeso se presentan
por lo general, por un estilo de vida inadecuado donde el sedentarismo, el
consumo de comida chatarra, la falta de ejercicio y una alimentacién
desbalanceada acarrean una serie de consecuencias metabdlicas como
diabetes, hipertension y problemas cardiovasculares entre otros”.

ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES Y SALUD MENTAL

Datos sobre la obesidad

La OMS (66) indica que “La obesidad ha alcanzado proporciones
epidémicas a nivel mundial, y cada afio mueren, como minimo, 2,8 millones
de personas a causa de la obesidad o sobrepeso, aunque anteriormente se
consideraba un problema confinado a los paises de altos ingresos, en la
actualidad la obesidad también es prevalente en los paises de ingresos

bajos y medianos”.
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ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD

Datos y cifras

La Organizaciéon Mundial de la Salud (67) “Define el sobrepeso como
un IMC igual o superior a 25, y la obesidad como un IMC igual o superior a
30”, de los cuales para sacar el indice de masa corporal de las personas es
peso en kilogramos dividido por el cuadrado de la talla en metros (kg/m2).

LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD

Concepto

La Organizaciéon Mundial de la Salud (68) menciona que “El aumento
del consumo de alimentos muy ricos en calorias sin un aumento proporcional
de la actividad fisica produce un aumento de peso y la disminucion de la
actividad fisica produce igualmente un desequilibrio energético que
desemboca en el aumento de peso”.

SOBREPESO

Causas

Euro Clinix (69) refiere que “El sobrepeso por acumulacion excesiva
de grasa corporal, es decir la obesidad, es la causa mas frecuente siendo
una condicion comun especialmente donde los suministros de alimentos son
abundantes y predominan los estilos de vida sedentarios”.

SOBREPESO Y OBESIDAD

Concepto
Fernandez de Kirchner (70) menciona que “El sobrepeso y la
obesidad se definen como una acumulacion anormal o excesiva de grasa en

el organismo que puede ser perjudicial para la salud”.
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CAPITULO 1l
3. METODOLOGIA

3.1.Tipo de estudio

Segun la intervencion del investigador, el estudio fue observacional,
debido a que no existe intervencion del investigador.

Segun la planificacion de la toma de datos, la investigacion fue
prospectivo, porque los datos necesarios para el estudio son recogidos a
proposito de la investigacion (primarios).

Segun el numero de ocasiones en que mide la variable de estudio, fue
transversal, debido a que la medicion se realizé en una sola ocasion.

Y, segun el numero de variables de interés, el estudio fue descriptivo,
debido a que el analisis estadistico que se us6 es univariado.

3.2 Disefio del estudio

Para efecto de la investigacion se considerara el disefio descriptivo

tipico.

Variable 1 Descripcion de
la variable 1

Variable 2 —> Descripcion de
la variable 2
Fehomeno . | Descripcion de Interpretacion Desarrollo
de interes VaLble?)/ la variable 3 del significado de hipotesis
)
Variable 4 +——> Descripcion de
— la variable 4
)
Variable 5 —> Descripcion de

la variable 5
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3.3 Poblacion
La poblacion estuvo conformada por todos los adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Perd Corea del distrito de Amarilis —
Huanuco 2015 que en total son 100 adolescentes. (71)
3.3.1. Criterios de inclusién y exclusion
Criterio de inclusion: Se incluyeron en el estudio:
e Adolescentes que estén registrados en el Centro de Salud Pera Corea
(cuaderno de registro de atencion diaria).
¢ Que los adolescentes asistan al Centro de Salud Pera Corea.
¢ Adolescentes con edad de 10 a 19 afios.
e Adolescentes que aceptan firmar el consentimiento informado.
Criterios de exclusién: Se excluyeron del estudio:
e Adolescentes que estén registrados en otros Centros de Salud u hospital.
e Adolescentes con adecuado IMC.

¢ Adolescentes que no aceptan firmar el consentimiento informado.

3.3.2. Ubicacion de la poblacidon en espacio y tiempo

El estudio se realizé en el area de espera del Centro de Salud Peru
Corea, ubicado en el distrito de Amarilis, provincia y departamento de
Huéanuco. En Jr. Primavera S/N (sin nimero) Amarilis Huanuco Centro de
Salud Peru Corea. Asimismo la duracion del tiempo de estudio de
investigacién estuvo comprendida entre los meses de Setiembre, Octubre

del 2015 y Noviembre del 2016.
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3.4 . Muestray muestreo

3.4.1 . Unidad de anélisis:
Los adolescentes.
3.4.2 . Unidad de muestreo:
Igual que la unidad de andlisis.
3.4.3 . Marco muestral:
Cuaderno de registro de atencion diaria del adolescente.
3.4.4. Tamafo de la muestra:
Para el célculo del tamafio muestral con una sola poblacion se utilizo
la formula de calculo de muestras, siendo:

n= Z’xpxqgxN
e (N-1)+Z?xpxq

Donde:
7%= 95% confiabilidad
p = 50%
q=1-p
e = error de estimacion en 5%
N =100

Calculo:

n= (95)* x 0.50 x 0.50 x 100
(0.05)? (100 -1) + (95)% x 0.50 x 0.50

n= 9.025 x 0.50 x 0.50 x 100
0.0025 x 99 + 9.025 x 0.25
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n= 225.625
0.2475 + 2.25625

n= 225.625
2.50375
n= 90,1

Se trabajé con una muestra de 90 adolescentes con sobrepeso del

Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

3.4.5 . Tipo de muestreo:

Se realizo el tipo de muestreo aleatorio simple.

3.5. Métodos e Instrumentos de recoleccion de datos

3.5.1. Método
El método utilizado fue:
e Encuesta

e Observacion

3.5.2. Instrumento de recolecciéon de datos

Asimismo, el instrumento utilizado fue:
a. CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA, se consideraron los datos
generales del adolescente.

Asimismo, se tuvo en cuenta los datos sobre estilos de vida. De los
cuales el cuestionario estuvo conformado por un total de 11 preguntas y 80

alternativas (Anexo 01).
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b. FICHA DE EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIONAL, En esta ficha
documental, se identific6 a los adolescentes que presentan sobrepeso
mediante el indice de masa corporal, que se calcula dividiendo los
kilogramos de peso por el cuadrado de la talla en metros (IMC = kg/m2),
asimismo se logro realizar la clasificacion del estado nutricional.

De los cuales la ficha fue registrada por el encuestador segun los
datos del adolescente y para ello se utilizé una balanza y tallimetro del
Centro de Salud Peru Corea, (Anexo 02).

3.6. Validacioén de los instrumentos de recoleccion de datos
3.6.1 Validez cualitativa

Para la presente investigacion se sometieron a validez de contenido

de la siguiente forma:

3.6.1.1 Validez racional o revisién de conocimientos disponibles

El cuestionario “estilos de vida” es un instrumento validado y fue
adaptado a nuestra realidad a través de la revisibn de otras fuentes
bibliogréficas, para una mejor representatividad de los items de las variables
en estudio.
3.6.1.2 Validez Delfos o de jueces

Para la validacion de los instrumentos de recoleccion de datos del
presente estudio fueron validados por 5 expertos: en investigacion y gerente
en enfermeria (2), nifio y adolescente (1), nutricion (2), quienes emitieron su
juicio para determinar hasta donde los reactivos del instrumento son
representativos.

En la presente investigacion fue evaluada por los jueces, a quienes se

les entregd un sobre conteniendo los siguientes documentos:
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Oficio de validacion de instrumentos de recoleccién de datos por
juicios de expertos.

¢ Hoja de instrucciones.

e Formato para la evaluacion segun juicio de experto sobre la

pertinencia del instrumento de la escala propuesta.
e Encuesta de las caracteristicas sociodemograficas de la muestra
en estudio.

e Cuestionario de estilos de vida.

e Constancia de validacion.

e Matriz de consistencia
3.6.1.3 Validez por aproximacion ala poblacion

Este tipo de validez se aplic6 mediante la aplicacién de una prueba
piloto: en donde se identificaron posibles dificultades principalmente de
caracter ortografico, palabras poco entendibles, ambigiedad de las
preguntas y el control del tiempo necesario para cada instrumento; esta
prueba piloto se realizé en 10 adolescentes con las mismas caracteristicas al
gue se pretende aplicar el instrumento.
3.6.2 Validez cuantitativa
3.6.2.1 Validez por consistencia interna

Para determinar el andlisis de confiabilidad del instrumento
“cuestionario de estilos de vida”, a través del analisis de consistencia interna
se aplicé el método de Kuder Richardson (KR20), puesto que se tratd de un
cuestionario de respuestas dicotomicas. Si su valor es cercano a la unidad
se trata de un instrumento fiable que hace mediciones estables y

consistentes; Si su valor esta por debajo de 0.8 el instrumento evaluado
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presenta una variabilidad heterogénea en sus reactivos y por lo tanto nos

lleva a conclusiones equivocas. El minimo puntaje aceptable de KR-20 es

0.80; para su confiabilidad fue clasificado de acuerdo a los siguientes

valores:

~ Muy bajo IV

Baja J\/ Regular |\~) Aceptable|' Elevada o

0.2

0% de confiabilidad en
la medicién (medicidn
contaminada de error)

0.4

0.6 0.8

100% de
confiabilidad en
la medicién (no
hay error)

2

3 Calculo para los ltems

4

3 Caleulos tlem 12| 3| 4|5 6 | 78|90 1121314 [15|16|1718(19) & |21) & | & | & | & & & & & &
i Respuestas correctas RC TIG|T|7F[6) G870 F{O/0jofofojojofofojojo ofojn
T Respuestas incomectas R J1 4131 3[4 4 2]3[4)0(3[{0jojofofojojofofojojo I
i Proporcidn de respuestas correctas al item p; ALAL AL T DB A T 1| T[T | | d] St i S| 0 ) S| | S S| B S| | ) ) | S| (1
3 Proporcidn de resp as i as al ite q; O O OO O (0] O O O[O |55 8| ] 5| 50 ) S| 8] 80| ol S0 S| Bk bl 00 M| o | ) (1
i P O; L O O O S L e il i K B K i R i R B K i K i R G K B
1l

v ‘ Et’:ﬁ; Sumaloriadelospi'qi‘ 217 ‘

13

i) , -

i Calculo para los sujetos | e

E .

17 Totales de las cuentas por sujeto (X,) G-3pa.

' pr{ )50

h5| Sujetos | Calculg X, ®E Nimero de items en la prueba n a U.

20 1 i fid Nimero de sujetos en la prueba il

a E § il Variacion de las cuentas de L’s_:plue 5.55

2 3 f 3 )

23 q i 36 |Se interpreta de la misma forma que el Alfa de Cronbach

! 5 7 43

25 i 3 il

2 7 G 3

2 [i] g fid

2 9 g fd

k| 10 il 100




33

En la figura, se encontraron que el valor para el anexo 1, del
cuestionario de estilos de vida es de 0.67 de confiabilidad por lo que el

instrumento a utilizar es aceptable.

3.7. Procedimientos de recoleccion de datos

Para el estudio se tuvo en cuenta los siguientes procedimientos:

e Se emitié una solicitud de permiso al Centro de Salud Peru Corea.

e Se ejecutd un estudio de prueba piloto como estudio preliminar.

e Se considerd la validez del estudio mediante la validacion cualitativa.

e Se realizo la seleccion de los adolescentes con sobrepeso.

e Se ejecutd los instrumentos para la toma de datos con una duracion de 30
minutos durante la investigacion.

e Se interpretdé los datos segun los resultados, confrontando con otros
trabajos similares.

e Seguidamente se ejecutd el informe final.

3.8. Elaboracion de los datos

Se consideraron las siguientes fases:

¢ Revision de los datos, donde se tuvo en cuenta el control de calidad de
los datos obtenido por parte de los adolescentes, con el fin de poder
hacer las correcciones pertinentes.

e Codificacion de los datos. Se transform6 en codigos numéricos de

acuerdo a las respuestas esperadas en el instrumento, segun las variables

del estudio.

e Presentacion de datos. Se presentd los datos en tablas académicas

segun las variables de estudio.
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3.9. Analisis de los datos

En el analisis descriptivo de los datos se utilizaron estadisticas de
tendencia central y de dispersion como la media, desviacion estandar y los
porcentajes.

En la comprobacion de la hipotesis se utilizaron la prueba de Chi
cuadrada para una sola muestra de estudio de investigacion. En todo el
procedimiento de los datos se utilizé el paquete estadistico SPSS version
19,0.

3.10 . Consideraciones éticas

En cuanto a las consideraciones éticas se tuvo en cuenta la custodia
de los datos por parte de los participantes, las cuales solo fueron utilizados
con fines para el estudio de investigacion. También se tuvo en cuenta el
consentimiento informado y confidencialidad de cada adolescente
participante.

Asimismo, en el estudio se tuvo en cuenta el cuidado de los principios
bésicos de la ética como la beneficencia, la no maleficencia, el respeto y la

justicia.
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CAPITULO IV

4. ANALISIS DE RESULTADOS

4.1. RESULTADOS DESCRIPTIVOS
4.1.1. Datos generales de la muestra en estudio.

Tabla 01. Datos generales de los adolescentes con sobrepeso, del
Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

Datos generales n =90
N° %
Edad en afios
10-14 aios 76 84
15-19 afios 14 16
Género
Masculino 57 63
Femenino 33 37
Grado de escolaridad
Analfabeta 0 0
Primaria incompleta 56 62
Primaria completa 9 10
Secundaria incompleta 20 22
Secundaria completa 4 4
Superior incompleta 1 1
Superior completa 0 0
Trabajo
Si 24 27
No 66 73

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

En cuanto a la edad de adolescentes con sobrepeso, se encontrd que
el 84% (76) tuvieron entre 10 a 14 afios de edad, y el 16% (14) de la muestra
en estudio tenian entre 15 a 19 afos de edad. Con respecto al género en su
mayoria fueron del género masculino siendo 63% (57), seguidos del género

femenino con 37% (33). En referencia al grado de escolaridad de los
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adolescentes con sobrepeso, observamos que el 62% (56) tenian primaria
incompleta, el 22% (20) se encontraban con secundaria incompleta y sélo el
1% (1) de la muestra en estudio tenia superior incompleta. Respecto al
trabajo de los adolescentes con sobrepeso, el 73% (66) manifestaron no

trabajar y el 27% (24) si trabajan.

4.1.3. DATOS SOBRE ESTILOS DE VIDA:

Tabla 2. Actividad de ocio de los adolescentes con sobrepeso, del
Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

. . n =90
Actividad de ocio N° %
Internet 4 horas a mas 25 28
Ver television 1- 4 horas 44 49
Actividad fisica 1- 3 horas 5 6
Jugar con los amigos 1- 2 horas 14 16
Escuchar musica %2 -1 hora 2 2

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

Respecto a la actividad de ocio de los adolescentes con sobrepeso,
se observa que el 49% (44) ven television de 1 a 4 horas, el 28% (25) ven
internet de 4 horas a mas, el 16% (14) juegan con los amigos de 1 a 2 horas,
el 6% (5) realizan actividad fisica de 1 a 3 horas y el 2% (2) escuchan

musica de Y2 a 1 hora.
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Tabla 3. NUumero de horas al dia que miran la television o internet los
adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito
de Amarilis — Huanuco 2015.

, . n =290

Numero de horas al dia N° %
Ninguno hora al dia 1 1
Menos de ¥ hora al dia 4 4
% -1 hora al dia 22 24
2 — 3 hora al dia 34 38
4 hora al dia 25 28
Mas de 4 hora al dia 4 4

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

En cuanto al nUmero de horas que miran la televisién o internet los
adolescentes con sobrepeso, se observa que el 38% (34) utilizan de 2-3
horas al dia, el 28% (25) utilizan de 4 horas al dia, el 24% (22) ven television
o internet de 1/2 — 1hora al dia, el 4% (4) utilizan mas de 4 horas al dia, el
4% (4) de ellos utilizan menos de % de hora al dia y el 1% (1) no utiliza

ninguna hora al dia.
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Tabla 4. Consumo de alimento o bebida carbonatada al ver la television
o internet en los adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru
Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

Consumo de alimento o bebida carbonatada NE n =90 %
Si 55 61
No 35 39

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

Respecto al consumo de alimento o bebida carbonatada al ver la
television o internet en los adolescentes con sobrepeso se observa que el
61% (55) si consume alimento o bebida y el 39 % (35) de ellos, no

consumen alimento o bebida carbonatada al ver la televisidn o internet.
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Tabla 5. Numero de frecuencia de deporte por semana en los
adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito
de Amarilis — Huanuco 2015.

: n =90
Numero de frecuencia de deporte N° %
Nunca 0 0
Menos de una vez por semana 42 47
2 - 3 veces por semana 43 48
4 - 5 veces por semana 5 6
6 - 7 veces por semana 0 0

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

En relacion al numero de frecuencia de deporte por semana que
realizan los adolescentes con sobrepeso, se observa que el 48% (43)
realizan con frecuencia de 2 a 3 veces deporte, el 47 % (42) realizan menos
de una vez por semana deporte, el 6%(5), de ellos refirieron hacer deporte

de 4 a 5 veces por semana.



40

Tabla 6. Intensidad de realizar deporte en los adolescentes con
sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis —
Huéanuco 2015.

. . n =90
Intensidad de realizar deporte N° %
Muy intenso 1 1
Intenso 3 3
Moderado 47 52
Ligero 39 43

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

Respecto a la intensidad de realizar deporte, los adolescentes con
sobrepeso manifestaron el 52% (47) realizar con moderada intensidad, el
43% (39) refirieron una ligera intensidad, el 3% (3) realizan deporte intenso y

el 1% (1) realiza deporte muy intenso.
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Tabla 7. NUmero de duracion de deporte en los adolescentes con
sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis —
Huéanuco 2015.

., . n =90

Numero de duracidon por minuto N° %
Mas de 45 minutos 3 3
35 — 45 minutos 5 6
25 — 35 minutos 36 40
15 — 25 minutos 43 48
5 — 15 minutos 3 3
Menos de 5 minutos 0 0

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

En relacion al nimero de duracion de deporte por minuto en los
adolescentes con sobrepeso, se observa que el 48% (43) realizan de 15 —
25 minutos, el 40% (36) realizan de 25 — 35 minutos, el 6% (5) realizan
deporte de 35 — 45 minutos, el 3% (3) realizan de 5- 15 minutos, al igual 3%

(3) realizan mas de 45 minutos de duracién de deporte.
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Tabla 8. Numero de frecuencia de actividad fisica por semana en los
adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito
de Amarilis — Huanuco 2015.

Numero de frecuencia de actividad fisica S n =90
N %
Nunca 0 0
Menos de una vez por semana 28 31
2 — 3 veces por semana 32 36
4 — 5 veces por semana 21 23
6 — 7 veces por semana 9 10

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

En relacion al namero de frecuencia de actividad fisica por semana
que realizan los adolescentes con sobrepeso, manifestaron el 36% (32)
realizar de 2 - 3 veces, el 31% (28) realizan menos de una vez por semana,
el 23% (21) realizan de 4 - 5 veces por semana y el 10% (9) realizan de 6 - 7

veces por semana actividad fisica.



43

Tabla 9. Intensidad de realizar actividad fisica en los adolescentes con
sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

. - . n =90
Intensidad de actividad fisica N° %
Muy intenso 2 2
Intenso 3 3
Moderado 45 50
Ligero 40 44

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

Respecto a la intensidad de realizar actividad fisica en los
adolescentes con sobrepeso, se observa que la mitad 50% (45) de la
muestra en estudio realizan actividad fisica de moderada intensidad, el 44%
(40) efectian ligera intensidad, el 3% (3) desarrollaron actividad fisica

intensa y el 2% (2) realizaron actividad fisica muy intenso.
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Tabla 10. Numero de duracion de actividad fisica que requieren
esfuerzo como: montar bicicleta, correr, jugar, bailar, saltar a la comba,
caminar en los adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru
Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

L, . n=90

Numero de duracion por minuto N° %
Mas de 45 minutos 4 4
35 — 45 minutos 1 1
25 — 35 minutos 23 26
15 — 25 minutos 38 42

5 — 15 minutos 24 27
Menos de 5 minutos 0 0

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

Respecto al numero de duracion de actividad fisica que requieren
esfuerzo en los adolescentes con sobrepeso, se observa que el 42% (38)
realizaron de 15 - 25 minutos, el 27% (24) de ellos, refirieron de 5 - 15
minutos, el 26% (23) manifestaron de 25 - 35 minutos, el 4% (4) realizan
mas de 45 minutos, el 1% (1) refirié hacer actividad fisica entre 35 - 45

minutos.
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Tabla 11. NOmero de frecuencia de consumo de alimentos en dias por
semana en los adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru
Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

n =90
Frecuencia de consumo Todos los 4-6 1-3
de alimentos dias Dias dias
N° % N° % N° % N° %

Nunca

Desayuno conpan, cereal ;o 19 19 19 o1 1 0 o0

o tostada
Almue_rzo con sandwich o 0 0 0 0 0 0 0
bocadillo
Almuerzo 16 18 10 11 0 0 0 0
Merienda 05 6 03 3 0 0 0 0
Cena con sandwich o 0 0 02 2 01 1 0 0
bocadillo
Cena 16 18 10 11 0 0 0 0

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

En cuanto a la frecuencia de consumo de alimentos en dias por
semana en los adolescentes con sobrepeso, se encontré que la mayoria del
18% (16) de la muestra en estudio se alimentan todos los dias con desayuno
con pan, cereal o tostada; almuerzo; cena; el 11% (10) se alimentan de 4 - 6
dias por semana con desayuno con pan, cereal o tostada, almuerzo, cena y
el 1% (1) se alimentan de 1 - 3 dias por semana desayuno con pan, cereal o

tostada y cena sandwich o bocadillo.
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Tabla 12. Frecuencia de consumo de alimentos por grupo en dias por
semana en los adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru
Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

. . n =90
Frecuencia de consumo de alimentos por grupo N° %
Casi nunca 2 2
1- 3 dias 47 52
4 - 6 dias 19 21
Todos los dias 22 24

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (anexo 1)

En cuanto a la frecuencia de consumo de alimentos por grupos en
dias por semana en los adolescentes con sobrepeso, se observa que mas
de la mitad 52% (47) consume de 1 - 3 veces al dia por semana los grupos
de alimentos: leche y sus derivados, verduras y hortalizas, grasas aceite y
mantequilla, cereales y derivados, azucar y dulces, el 24% (22) consume
todos los dias los grupos de alimentos: leche y sus derivados, verduras y
hortalizas, grasas aceite y mantequilla, frutas, cereales y derivados, azucar y
dulces , el 21% (19) consume de 4 - 6 veces al dias por semana los grupos
de alimentos: leche y sus derivados, verduras y hortalizas, frutas y el 2% (2)

casi nunca consumen los grupos de alimentos.
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4.2. RESULTADOS INFERENCIALES

Tabla 13. Comparacion de proporciones entre actividad de ocio y
numero de horas que ve la television o internet los adolescentes con
sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis —
Huéanuco 2015.

Casos
TOTAL
Prueba
Chi

N % cuadrado  Significancia
Actividad de ocio * 0
Numero de horas 55 85.7% 49 341 0.000
gue ve la television ' '

35 14.3%

o internet

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1).

Los estilos de vida de los adolescentes con sobrepeso en actividad de
ocio y el numero de horas que ve la televisidén o internet observamos que el
[85.7% (55)] prefieren realizar el mayor tiempo de actividad de ocio.
Mediante la Prueba de Chi cuadrado (X2=49.341; P<0.000) resultaron
significativos estadisticamente; es decir la actividad de ocio y el nUmero de
horas que ve la television o internet se relacionan significativamente con el
sobrepeso en el centro de salud Peru corea distrito de Amarilis de Huanuco.
Por lo tanto se rechaza la hipétesis nula (Ho;) y se acepta la hipotesis de

investigacion (Ha,).
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Tabla 14. Comparacion de proporciones entre namero de frecuencia de
deporte y la Intensidad de realizar deporte en los adolescentes con
sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis —
Huénuco 2015.

Casos
TOTAL
Prueba
Chi
N % cuadrado  Significancia
Numero de
frecuencia de 44 85.7%
deporte *
Intensidad de 46 44.3% 13.409 0.037

realizar deporte
Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

Respecto al numero de frecuencia de deporte y la Intensidad de
realizar deporte en los adolescentes con sobrepeso, observamos que el
[85.7%(44)] no realizan el mayor tiempo de numero de frecuencia de
deporte. Mediante la Prueba de Chi cuadrado (X2=13.409; P< 0.037)
resultaron significativos estadisticamente; es decir el nimero de frecuencia
de deporte y la Intensidad de realizar deporte se relacionan
significativamente con el sobrepeso en el centro de salud Peru corea distrito
de Amarilis de Huanuco. Por lo tanto se rechaza la hipotesis nula (Ho,) y se

acepta la hipotesis de investigacion (Hay).
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Tabla 15. Comparacién de proporciones entre intensidad de realizar
actividad fisica y numero de duracién de actividad fisica en los
adolescentes con sobrepeso, del Centro de Salud Peru Corea. Distrito
de Amarilis — Huanuco 2015.

Casos
TOTAL
Prueba
Chi
N % cuadrado  Significancia

Intensidad de
;ﬁs?élgir actividad 46 85 7%
NUmero de 88.510 0.000

., 44 14.3%
duracion de

actividad fisica
Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1).

En cuanto a la Intensidad de realizar actividad fisica y el nimero de
duracion de actividad fisica en los adolescentes con sobrepeso, observamos
que el [85.7%(46)] no realizar el mayor tiempo de Intensidad de realizar
actividad fisica. Mediante la Prueba de Chi cuadrado (X2=88.510; P<0.000)
resultaron significativos estadisticamente; es decir la Intensidad de realizar
actividad fisica y el numero de duracion de actividad fisica se relacionan
significativamente con el sobrepeso en el centro de salud Peru Corea distrito
de Amarilis de Huanuco. Por lo tanto se rechaza la hipotesis nula (Hos) y se

acepta la hipotesis de investigacion (Has).
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Tabla 16. Comparacion de proporciones entre numero de frecuencia de
consumo de alimentos en dias por semana y el consumo de alimentos
o bebida carbonatada al ver internet los adolescentes con sobrepeso,
del Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

Casos
TOTAL
Prueba
Chi
N % cuadrado  Significancia
NUamero de
frecuencia de
consumo de 46 85.7%
alimentos en dias
por semana * 8.105 0.151
Consumo de a4 14.3%

alimentos o bebida
carbonatada al ver
internet

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1)

Respecto al numero de frecuencia de consumo de alimentos en dias
por semana y el consumo de alimento o bebida carbonatada al ver internet
los adolescentes con sobrepeso, observamos que el [85.7%(46)] tienen
mayor numero de frecuencia de consumo de alimentos en dias por semana.
Mediante la Prueba de Chi cuadrado (X2=8.105; P<0.151) no resultaron
significativos estadisticamente; es decir el numero de frecuencia de
consumo de alimentos en dias por semana y el consumo de alimentos o
bebida carbonatada al ver internet no se relacionan significativamente con el
sobrepeso en el centro de salud Peru corea distrito de Amarilis de Huanuco.
Por lo tanto se acepta la hipotesis nula (Ho,) y se rechaza la hipétesis de

investigacion (Hay).
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Tabla 17. Comparacion de proporciones entre frecuencia de consumo
de alimentos por grupo y numero de frecuencia de consumo de
alimentos en dias por semana en los adolescentes con sobrepeso, del
Centro de Salud Peru Corea. Distrito de Amarilis — Huanuco 2015.

Casos

TOTAL

Prueba
Chi
N % cuadrado  Significancia

Frecuencia de
consumo de
allmerltos por 37 85.7%

grupo

NUmero de 5.110 0.530
frecuencia de 53 13.4%

consumo de

alimentos en dias

por semana

Fuente: Cuestionario de estilos de vida. (Anexo 1).

Respecto a la frecuencia de consumo de alimentos por grupo vy el
namero de frecuencia de consumo de alimentos en dias por semana en los
adolescentes con sobrepeso, observamos que el [85.7%(37)] tienen mayor
frecuencia de consumo de alimentos por grupo. Mediante la Prueba de Chi
cuadrado (X2=5.110; P< 0.530) no resultaron significativos estadisticamente;
es decir la frecuencia de consumo de alimentos por grupo y el nimero de
frecuencia de consumo de alimentos en dias por semana no se relacionan
significativamente con el sobrepeso en el centro de salud Pera corea distrito
de Amarilis de Huanuco. Por lo tanto se acepta la hipétesis nula (Hos) y se

rechaza la hipotesis de investigacion (Has).
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CAPITULO V
5. DISCUSION
5.1. Discusion de los resultados

Mediante el presente estudio de investigacion relacionado a los estilos
de vida en adolescentes con sobrepeso del Centro de Salud Per Corea del
distrito de Amarilis - Huanuco para su validez interna se usé instrumentos
validos y confiables, por lo cual fueron validados por 5 jueces, en la
recoleccion de datos se incluyeron: participantes adolescentes de 10 a 19
afios con sobrepeso, que estén registrados o asistiendo al CS Peru Corea y
acepten firmar el consentimiento informado y se excluyeron: a los
adolescentes con adecuado IMC, que pertenecen a otros Centros de Salud
u Hospital y los que no acepten firmar el consentimiento informado. Para la
comprobacién de hipétesis se realizé la prueba no paramétrica x* con
bondad de ajuste para una variable. Los resultados del presente estudio de
investigacion tienen validez externa ya que pueden generalizarse a otros
establecimientos de salud a nivel local, nacional e internacional para
identificar cual de los estilos de vida fueron los significativos
estadisticamente para el aumento del sobrepeso en los adolescentes y
asimismo poder realizar la promocion y prevencion de estilos de vida

saludable.
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Los resultados presentados muestran que los estilos de vida en
adolescentes con sobrepeso prefieren realizar el mayor tiempo de actividad
de ocio con un 85.7%, en deporte no realizan el mayor tiempo de numero de
frecuencia representando un 85.7%, en actividad fisica no realizar el mayor
tiempo de Intensidad con un 85.7%, en frecuencia de consumo de alimentos
en dias por semana fue superior a un 85.7% y en la frecuencia de consumo
de alimentos por grupo represento un 85.7%. Esto hace suponer la buena
participacion de la mayoria de los adolescentes o la falta de sinceridad al
momento de responder el cuestionario de estilos de vida.

En cuanto a las limitaciones en el presente estudio de investigacion
fueron el costo y el tiempo en la recoleccién de datos; por lo cual fue
culminado con el propio recurso econémico del investigador, con voluntad y
dedicacion. A pesar de las limitaciones que existen en el estudio cumple la
funcion de generar nuevas investigaciones que permitan a los futuros
investigadores optar por las mejores decisiones basados en evidencia
cientifica.

Los resultados se pueden generalizar con otros Centros de Salud,
Puestos de Salud, Instituciones educativas e incluso aplicados a otros
campos que tengan las mismas caracteristicas.

Por otro lado no hubo investigaciones que abordaron los estilos de
vida en adolescentes con sobrepeso; sin embargo existen documentos,
libros, informes de tesis, entre otros como Asociacion entre ver television y
obesidad en mujeres peruanas elaborado por Poterico, Bernabé, Loret ,
Jaime (10) - 2012, quienes nos dice que el sedentarismo y al mirar

frecuentemente la television produce la disminucion de la actividad fisica y el



54

aumento de la ingesta caldrica, aumentando asi el sobrepeso y la obesidad
en adolescentes y adultos.

También la Evolucion natural del exceso de peso corporal (sobrepeso
y obesidad) elaborado por Durd, Gallinas (19) en Barcelona — 2013 quienes
nos expresa que varones y mujeres de 14 afos de edad, tienen un exceso
de peso corporal que represento en varones un 29% y en las mujeres 12,8%
de sobrepeso, debido al consumo frecuente de alimentos y estilos de vida
inadecuado.

En otro informe de tesis Sobrepeso y obesidad en nifios y
adolescentes de escuelas de tiempo completo de Morelos elaborado por
Gonzalez, Villanueva, Alcantar, Quintero (26) en México - 2015 nos dice que
nifos y adolescentes estudiantes de un colegio tienen un bajo consumo de
alimentos y un aumento excesivo de energia, grasa y sodio por la falta de
actividad fisica a causa de ello los nifios como los adolescentes tienen bajo
peso que representa el 8%, sobrepeso representa el 67% y obesidad
representa el 25%.

En cuanto a los antecedentes de investigacion no hubo sobre la
tematica que se ha investigado, por lo cual los resultados del estudio seran

validos para las futuras investigaciones.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Gonz%C3%A1lez%20Rosendo%20G%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Villanueva%20S%C3%A1nchez%20J%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Alcantar%20Rodr%C3%ADguez%20VE%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Quintero%20Guti%C3%A9rrez%20AG%22
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CONCLUSIONES

Se llegaron a las siguientes conclusiones:
Los estilos de vida en adolescentes con sobrepeso se relaciona con la
actividad ocio hallandose un 49% (44) de ellos que ven television de 1 a
4 horas diario.
En cuanto al deporte que realizan los adolescentes con sobrepeso
mencionaron 48% (43) de ellos la frecuencia de 2 - 3 veces por semana,
con intensidad moderado de 52% (47) y una duracién del5 a 25 minutos
que realizaron 48% (43) de la muestra en estudio.
Dentro de la actividad fisica que realizan los adolescentes con
sobrepeso se encontré con una frecuencia de 2 - 3 veces por semana de
36% (32), con intensidad moderado en 50% (45) y encontrandose un
42% (38) con duracion del5 - 25 minutos de actividad fisica.
En cuanto la frecuencia de consumo de alimentos en dias por semana
de adolescentes con sobrepeso se encontr6 que el 18% (16) de la
muestra en estudio se alimentan todos los dias con desayuno con pan,
cereal o tostada; almuerzo y cena.
También en la frecuencia de consumo de alimentos por grupo en dias
por semana de los adolescentes con sobrepeso se encontro que el 52%
(47) consume de 1 a 3 veces al dia por semana leche y sus derivados,
verduras y hortalizas, grasas aceite y mantequilla, cereales y derivados,

azucar y dulces.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda lo siguiente:

» A la Universidad de Huanuco y en especial a la Escuela Académico
Profesional de Enfermeria fomentar y elaborar estudios de investigacion
relacionados a estilos de vida saludable en las diferentes etapas de vida.

» Al Centro de Salud Peru Corea fortalecer el programa de salud del
adolescente, a través de estrategias preventivo promocionales como
educar a la poblacion respecto a la alimentacion de comida balanceada
consumir frutas y verduras ademas beber diariamente 8 vasos de agua o
cuantas veces sea necesario y realizar actividad fisica al menos 30
minutos diario.

» A los adolescentes que hagan buen uso de su tiempo libre realizando
actividades fisicas como (correr, jugar, manejar bicicleta, bailar, saltar a
la soga, etc), deportes como (futbol, voleibol, basquetbol, natacion,
aerdbico, etc) y actividades recreativas como: pasear al campo, cantar,
pintar, participar en eventos sociales o religiosos y asi evitar el
sedentarismo. Ademéas no consumir comida chatarra con alto contenido
de grasas, sal, azucar, saborizantes y colorantes ni bebidas carbonatas
y asi poder para mejorar la salud fisica, fisioldgica, organica y mental de

los adolescentes.
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QUAERENS VERITATEM

i

N° ENCUESTA{ | FECHA: /[ /
ANEXO N°01

UNIVERSIDAD DE HUANUCO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO DE ESTILOS DE VIDA

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Estilos de vida en adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Pertu Corea del distrito de Amarilis - Huanuco
2015”.

INSTRUCCIONES. Estimado joven tenga usted muy buenos dias. A
continuacion se le presenta una serie de preguntas relacionadas a los estilos
de vida en adolescentes, para lo cual se le pide que por favor joven escriba y

marque su respuesta con una “x” dentro del paréntesis y recuadro.

Muchas gracias.
|. DATOS GENERALES:
1.1. ;Cual es de usted su edad?

afnos

1.2. ;Cuédl es de usted su Género?

a) Masculino ()

b) Femenino ()

1.3. ¢ Cudl es el grado de escolaridad que usted tiene?
a) Analfabeta ()

b) Primaria incompleta

c) Primaria completa

()
()
d) Secundaria incompleta ()
e) Secundaria completa ()
f)  Superior incompleta ()
g) Superior completa ()
1.4. ¢ Actualmente usted trabaja?

a) Sl ()

b) NO ()
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II. DATOS SOBRE ESTILOS DE VIDA

Actividad de Ocio

2.1. ¢ Qué actividad principal realiza usted para entretenimiento?
a) Internet de 4 horas a mas ()

b) Ver television de 1 - 4 horas ()

c) Actividad fisica de 1 - 3 horas ()

d) Jugar con los amigos de 1 - 2 horas ()

e) Escuchar musica de 1/2 -1 hora ()

2.2. ¢ Cuantas horas al dia miras usted la television o internet?

a) Mas de 4 horas al dia ()
b) 4 horas al dia ()
c) 2-3 horas al dia ()
d) 1/2 -1 hora al dia ()
e) Menos de 1/2 de hora al dia ()
f)  Ninguna ()

2.3. ¢ Cuando miras la television o internet usted consumes algun alimento o

bebida carbonatada?

a) Si ()
b) No ()
Deporte

2.4. ¢ Participas usted en deportes como futbol, fulbito, baloncesto, véleibol,
frontdon, tenis, aerdébico, balonmano, atletismo, artes marciales, natacion,
ballet, etc.?

Frecuencia Intensidad Duracion

(Cuéntas veces) (Con cuéanta intensidad) | ( De cada sesion )

a) Nunca ( ) a) Muy intenso ( ) a) Mas de 45 minutos ( )

b) Menos de una vez por b) Intenso ( ) b) 35-45 minutos ( )
semana ( ) ¢) Moderado ( ) c) 25-35 minutos ( )

c) 2-3 veces por semana ( ) | d) Ligero ( ) d) 15-25 minutos ( )

d) 4-5 veces por semana ( ) e) 5-15 minutos ( )

e) 6-7 veces por semana ( ) f) Menos de 5 minutos( )
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Actividad fisica

2.5. ¢Realizas usted actividades fisicas que requieren esfuerzo fisico como
montar en bicicleta, correr, jugar, bailar, saltar a la comba, caminar, etc.?

Frecuencia Intensidad Duracién

(Cuantas veces) (Con cuéanta intensidad) | ( De cada sesion)

a) Nunca ( ) a) Muy intenso ( ) a) Mas de 45 minutos ( )

b) Menos de una vez por b) Intenso ( ) b) 35-45 minutos ( )
semana ( ) ¢) Moderado ( ) ¢) 25-35 minutos ( )

c) 2-3 veces por semana ( ) | d) Ligero ( ) d) 15-25 minutos ( )

d) 4-5 veces por semana ( ) e) 5-15 minutos ( )

e) 6-7 veces por semana ( ) f) Menos de 5 minutos( )

Frecuencia de consumo

2.6. ¢ Con qué frecuencia consumes usted los siguientes alimentos?

Todos | 4-6 dias | 1-3 dias | Nunca
los por por o casi
dias | semana | semana | nunca

Desayuno con pan, cereal o tostada

Almuerzo con sandwich o bocadillo

Almuerzo

Merienda

Cena con sandwich o bocadillo

Cena
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Grupos de alimentos

2.7. ¢Con qué frecuencia consumes usted los siguientes grupos de

alimentos?

La leche y sus derivados, las carnes | Todos | 4-6 dias | 1-3 dias | Nunca o
y legumbres, hortalizas y frutas, los por por casi
Cereales, aceites y azUcar. dias semana | semana | nunca
Leche

Frutas

Coca cola u atras bebidas con gas.

Dulces

Verduras y hortalizas.

Frutas secos (avellanas, nueces, etc.)

Patatas fritas

Bolsas de patatas fritas, platano o

camote.

Hamburguesas

Pan

Zumo natural

Embutidos o salchichas.

Legumbre (garbanzo, lentejas, etc.)

Mantequilla

Yogur

Queso

Carne (res, cerdo, cordero)

Carne de ave(pollo, pavo)

Pescado
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

ANEXO N°02
CODIGO:I:I FECHA: | |/

FICHA DE EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIONAL

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Estilos de vida en adolescentes con
sobrepeso del Centro de Salud Pert Corea del distrito de Amarilis - Huanuco
2015".

INSTRUCCIONES. Estimado joven tenga usted muy buenos dias. La
presente ficha de evaluacion forma parte de un estudio, que tiene la finalidad
de medir el estado nutricional, para obtener un diagnéstico. Por lo cual se le
pide que por favor registre los datos que se sefalan en los recuadros que se

presentan a continuacion, luego de realizar la antropometria respectiva.

Muchas gracias.

I. Antropometria y estado nutricional

EDAD PESO | TALLA

MASCULINO | FEMENINO | (En kg) | (En cm) | 'MC | CLASIFICACION
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QUAERENS VERITATEM

UNIVERSIDAD DE HUANUCO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CODIGO:I:I ANEXO N°03 FECHA: | |/
CONSENTIMIENTO INFORMADO

e Titulo del proyecto.

“Estilos de vida en adolescentes con sobrepeso del Centro de Salud Peru

Corea del distrito de Amarilis — Huanuco 2015”.

e Equipo de investigacion (nombre, cargo en el proyecto, institucion,
teléfono)

Matilde Nélida CHAVEZ ASENCIOS, alumna del x ciclo de la Escuela

Académica Profesional de Enfermeria, de la Universidad de Huanuco, celular

952501841.

e Introduccién / Proposito

Recordemos que el estilo de vida es un conjunto de comportamientos o

actitudes que desarrollan las personas, que a veces son saludables y otras

veces son nocivas para la salud, por lo tanto se necesita el compromiso y la

participacion de todas las personas para poder tener un estilo de vida

saludable. El objetivo del estudio es determinar los estilos de vida en

adolescentes con sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de

Amarilis — Huanuco 2016.

e Participacion

Participaran los adolescentes seleccionados con sobrepeso atendidos o

registrados en el Centro de Salud Peru Corea.

e Procedimientos

Aplicacién del cuestionario de estilos de vida.

Aplicacion de la ficha de evaluacion del estado nutricional, para identificar el

sobrepeso en los adolescentes.

Se tomara un tiempo de 30 minutos.

e Riesgos /incomodidades

No habra ninguna consecuencia desfavorable para usted, en caso de no

aceptar la invitacion.

No tendra que hacer gasto alguno durante el estudio.

e Beneficios

Recibir informacion actualizada sobre los estilos de vida.

Conocer su estado nutricional actual.

Sensibilizar a los adolescentes para cambiar su estilo de vida.

Fortalecer las practicas saludables de estilos de vida.
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e Alternativas

La participacion en el estudio es voluntaria. Usted puede escoger no

participar o puede abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse

del estudio no le representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a

los que tiene derecho.

Le notificaremos sobre cualquiera informacion nueva que pueda afectar su

salud, bienestar o interés por continuar en el estudio.

e Compensacion

No recibira pago alguno por su participacion, ni del parte del investigador ni

de las instituciones participantes. En el transcurso del estudio usted podra

solicitar informacion actualizada sobre el mismo al investigador responsable.

e Confidencialidad de la investigacion

Los datos que se obtengan a lo largo del presente estudio son totalmente

confidenciales, de modo que solo se emplearan para cumplir los objetivos

antes descritos. No se publicaran nombres y apellidos de ningun tipo. Asi

gue podemos garantizar confidencialidad absoluta.

e Problemas o preguntas

Escribir al Email: mati_4@hotmail.com: o comunicarse al Cel. 952501841.

e Consentimiento / participacion voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacion proporcionada, o me

ha sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se

me ha respondido satisfactoriamente. De los cuales consiento

voluntariamente participar en este estudio y entiendo que tengo el derecho

de retirarme en cualquier momento de la entrevista sin que me afecte de

ninguna manera.

e Nombres vy apellidos del participante y responsable de la
investigacion

Nombres y apellidos del participante:

Huanuco,....... de ..o del 2016
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ANEXO N°04

TABLA DE VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS

Colocar el numero 1, 2, 3 y/o 4 segun su apreciacion

[ERN

N

w

IS

ol

(o3}

(0}

N° ITEMS

Suficiencia

Pertinencia

Claridad

Vigencia
Objetividad

Estrategia

Consistencia |~

Estructura

|. DATOS GENERALES

1 | ¢Cual es de usted su edad? Afos
¢,Cudl es de usted su Género?

2 | a) Masculino ()
b) Femenino ()

ll. DATOS SOCIOECONOMICOS

¢Cual es el grado de escolaridad que
usted tiene?

a) Analfabeta

b) Primaria incompleta

1 | ¢) Primaria completa

d) Secundaria incompleta
e) Secundaria completa
f)  Superior incompleta

g) Superior completa

P~~~ ~ ~~~
N N N N N N

¢SActualmente usted trabaja?
2 |a Sl ()
b) NO ()

[ll. DATOS SOBRE ESTILOS DE VIDA

1 | ¢Qué actividad principal realiza usted para
entretenimiento?

a) Internet de 4 horas a mas( )

b) Ver television de 1 - 4 horas( )

c) Actividad fisica de 1 - 3 horas( )

d) Jugar con los amigos de 1 - 2 horas( )
e) Escuchar musica de 1/2 -1 hora( )

2 |¢Cuantas horas al dia miras usted la
television o internet?

a) Mas de 4 horas al dia ( )

b) 4 horas al dia ( )

c) 2-3 horas al dia ( )

d) 1/2 -1 horaaldia ( )

e) Menos de 1/2 de hora al dia ()

f) Ninguna ()

3 |¢Cuando miras la television o internet
usted consumes algun alimento o bebida
carbonatada?

a) Si ()

b) No ()
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¢ Participas usted en deportes como futbol,
fulbito, baloncesto, véleibol, frontdn, tenis,
aerobico, balonmano, atletismo, artes
marciales, natacion, ballet, etc.?
Frecuencia(Cuantas veces )

a) Nunca ( )

b) Menos de una vez por semana ( )

c) 2-3 veces por semana ( )

d) 4-5veces por semana ( )

e) 6-7 veces por semana ( )
Intensidad(Con cuanta intensidad )

a) Muyintenso ( )

b) Intenso ()
¢) Moderado ()
d) Ligero ()

Duracion( de cada sesion)

a) Mas de 45 minutos ( )

b) 35-45 minutos ( )

c) 25-35 minutos ( )

d) 15-25 minutos ( )

e) 5-15minutos ( )

f) Menos de 5 minutos ( )

¢ Realizas usted actividades fisicas que
requieren esfuerzo fisico como montar en
bicicleta, correr, jugar, bailar, saltar a la
comba, caminar, etc.?
Frecuencia(Cuantas veces )

a) Nunca ( )

b) Menos de una vez por semana ( )
c) 2-3veces por semana ( )

d) 4-5veces por semana ( )

e) 6-7 veces por semana ( )
Intensidad(Con cuanta intensidad )

a) Muy intenso ( )

b) Intenso ( )

¢) Moderado ( )

d) Ligero ( )

Duracién( de cada sesién)

a) Mas de 45 minutos ()

b) 35-45 minutos ()

c) 25-35 minutos ()

d) 15-25 minutos ()

e) 5-15 minutos ()

f) Menos de 5 minutos ()

¢Con qué frecuencia consumes usted los

siguientes alimentos?

Todo | 4-6 1-3 | Nun
los dias | dias |cao
dias por por |casi

sema | sema | nun
na na | ca

Desayuno con
pan, cereal o
tostada
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Almuerzo con
sandwich o
bocadillo
Almuerzo
Merienda
Cena con
sandwich o
bocadillo
Cena

7 |¢Con qué frecuencia consumes usted los
siguientes grupos de alimentos?

Laleche y sus Todo |4-6 |1-3 |Nun
derivados, las los |dias |dias cao
carnes y legumbres, |dias |por |por |casi
hortalizas y frutas, sem [sem |nun
cereales, aceites y ana |ana | ca
azucar.
Leche
Frutas

Coca cola u atras
bebidas con gas.
Dulces

Verduras y
hortalizas

Frutas secos
(avellanas, nueces,
etc.)

Patatas fritas
Bolsas de patatas
fritas, platano o
camote.
Hamburguesas
Pan

Zumo natural
Embutidos o
salchichas.
Legumbre
(garbanzo, lentejas,
etc.)

Mantequilla

Yogur

Queso

Carne (res, cerdo,
cordero)

Carne de ave (pollo,
pavo)

Pescado

¢ Existe, alguna dimension que hace parte del constructo y no fue evaluada?
Si () NO ()

¢Cual?
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ANEXO N°5

MATRIZ DE CONSISTENCIA

ESTUDIO: “Estilos de vida en adolescentes con sobrepeso del Centro de Salud Peru Corea del distrito de Amarilis — Huanuco
2015”

PROBLEMA GENERAL:

¢, Qué estilos de vida
presenta los
adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huénuco 2015?

OBJETIVO GENERAL:

Determinar los estilos de
vida en adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

HIPOTESIS
GENERAL

Por ser un estudio
descriptivo, no se tuvo
en cuenta la hipotesis
general, sin embargo en
el estudio se formularon
hipotesis descriptivas.

Variable dependiente:

Estilos de vida

PROBLEMA
ESPECIFICO(1)

¢, Cudl es la actividad de
ocio que realizan los
adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 20157

OBJETIVO ESPECIFICO
)

Identificar la actividad de
ocio que realizan los
adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amatrilis —
Huanuco 2015.

HIPOTESIS
DESCRIPTIVA (1)

Hal: La proporcion de
adolescentes con
sobrepeso por actividad
de ocio son diferentes.

Actividad de ocio:

e Internet de 4 horas a mas

e Ver televisionde 1 -4
horas

e Actividad fisicade 1 - 3
horas

¢ Jugar con los amigos de 1
- 2 horas

e Escuchar musica de 1/2 -1
hora

» Tipo de estudio:
SEGUN INTERVENCION
DEL INVESTIGADOR:
-Observacional

SEGUN PLANIFICACION
DE TOMA DE DATOS:
-Prospectivo

SEGUN OCASION QUE
MIDE VARIABLE:
-Transversal

SEGUN NUMERO DE
VARIABLES:
-Descriptivo

» Disefio:
Descriptivo tipico.

> Poblacién:
100 adolescentes.
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PROBLEMA
ESPECIFICO(2)

¢, Cudl es el deporte que
realizan los adolescentes
con sobrepeso del
Centro de Salud Peru
Corea del distrito de
Amarilis — Huanuco
20157

OBJETIVO ESPECIFICO
)

Evaluar el deporte que
realizan los adolescentes
con sobrepeso del Centro
de Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

HIPOTESIS
DESCRIPTIVA (2)

Ha2: La proporcion de
adolescentes con
sobrepeso por deportes
frecuencia, intensidad y
duracién son diferentes.

Deportes:
e Frecuencia:

Nunca

Menos de una vez por
semana

2-3 veces por semana
4-5 veces por semana
6-7 veces por semana
Intensidad:

Muy intenso

Intenso

Moderado

Ligero

Duracion:

Mas de 45 minutos
35-45 minutos
25-35 minutos
15-25 minutos

5-15 minutos
Menos de 5 minutos

PROBLEMA
ESPECIFICO(3)

¢ Cuales son las
actividades fisicas que
realizan los adolescentes
con sobrepeso del
Centro de Salud Pert
Corea del distrito de
Amarilis — Huanuco
20157

OBJETIVO ESPECIFICO
®3)

Establecer la actividad
fisica que realizan los
adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

HIPOTESIS
DESCRIPTIVA (3)

Ha3: La proporcion de
adolescentes con
sobrepeso por actividad
fisica frecuencia,
intensidad y duracion
son diferentes.

Actividad fisica:
e Frecuencia:

Nunca

Menos de una vez por
semana

2-3 veces por semana
4-5 veces por semana
6-7 veces por semana

¢ Intensidad:

Muy intenso
Intenso
Moderado
Ligero

e Duracion:

Mas de 45 minutos
35-45 minutos

> Muestra:
90 adolescentes.

» Instrumento:

- Cuestionario de
estilos de vida.

- Ficha de
evaluacion del
estado nutricional.
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25-35 minutos
15-25 minutos

5-15 minutos
Menos de 5 minutos

PROBLEMA
ESPECIFICO(4)

¢ Cual es la frecuencia
de consumo de
alimentacion en los
adolescentes con
Sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 20157

OBJETIVO ESPECIFICO
(4)

Valorar la frecuencia de
alimentacién que
consumen los
adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

HIPOTESIS
DESCRIPTIVA (4)

Ha4: La proporcion de
adolescentes con
sobrepeso por
frecuencia de consumo
de alimentaciéon son
diferentes.

Frecuencia de consumo:

Desayuno (Nunca, 1-3 dias
por semana, 4-6 dias por
semana, todos los dias)
Almuerzo (Nunca, 1-3 dias por
semana, 4-6 dias por semana,
todos los dias)

Merienda (Nunca, 1-3 dias por
semana, 4-6 dias por semana,
todos los dias)

Cena (Nunca, 1-3 dias por
semana, 4-6 dias por semana,
todos los dias)
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PROBLEMA
ESPECIFICO(5)

¢,Cudles son los grupos
de alimentos que
consumen los
adolescentes con
Sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amatrilis —
Huanuco 20157

OBJETIVO ESPECIFICO
()

Identificar la frecuencia de
consumo de alimentos por
grupos de los
adolescentes con
sobrepeso del Centro de
Salud Peru Corea del
distrito de Amarilis —
Huanuco 2015.

HIPOTESIS
DESCRIPTIVA (5)

Ha5: La proporcion de
adolescentes con
sobrepeso por
frecuencia de consumo
de alimentos por grupos
son diferentes.

Grupos de alimentos:

e Leche y sus derivados:
Todos los dias
4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Carnesy legumbres:
Todos los dias
4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Hortalizas y frutas:
Todos los dias
4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Cereales:
Todos los dias
4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
e Aceites y azlcar:
Todos los dias
4-6 dias por semana
1-3 dias por semana
Nunca o casi nunca
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ANEXO N° 6

SOLICITUD DE AUTORIZACION AL DIRECTOR DE CS PERU COREA

j&
3

§ FECHA . .0
s - - HORA...........
Afio de la consolidacion del mar de Grau’,. ..,

§ FIRMA.,

UNIVERSIDAD DE HUANUCO

Huanuco, 26 de Septiembre del 2016

OFICIO CIRC. N° 001 - C.P.L.D.-F.ENF-UDH-16

——

Sr.: EERNANDEZ..... BRICENG. . ) SR GLA . caeeeeeareerarenrereeinenens
DIRECTOR DEL CENTRO DE SALUD PERU COREA

ASUNTO: SOLICITO AUTORIZACION PARA LA APLICACION DEL
INSTRUMENTO DE INVESTIGACION.

Presente.-
De mi mayor consideracion:

Me es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo, a la vez
manifestarle que como estudiante de la Facultad de Enfermeria de la UNIVERSIDAD
DE HUANUCO estoy desarrollando un proyecto de investigacion Titulado: “ESTILOS
DE VIDA EN ADOLESCENTES CON SOBREPESO DEL CENTRO DE SALUD PERU
COREA DEL DISTRITO DE AMARILIS — HUANUCO 2015” Motivo por el cual solicito la
autorizacion de usted sefior Director o jefe del CS. Peru Corea, para realizar la
ejecucion del instrumento a los adolescente de 12 a 17 afios que asisten al C.S Peru
corea, lo cual sera un benéfico para el desarrollo de mi proyecto de tesis.

Esperando que lo solicitado sea aceptado por su persona, me despido
de usted reiterandole las muestras de mi estima personal.
Atentamente:

Matilde Nelida CHAVEZ ASENCIOS
RESPONSABLE DE LA INVESTIGACION
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ANEXO N° 7

CONSTANCIAS DE VALIDACION (VALIDEZ DELFOS O DE JUECES)

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, 720%/0 chavez Asenclos , con DNI N° X (/35336 de
/

profesién (Co//p/me o , ejerciendo actualmente como

ﬁs’po.ﬂ@qlg/e d/’7;/cu/acj 0 /ou/ﬁ‘cfooaL/ , en la Institucién

//516’7é Sa/ur/ c/e 7£Zm 7 He 52O

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacién de

contenido del instrumento.
Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

recomendaciones:

LS tos Frvrves LS. 0L0D paiea Ja., TIAacion €2

e/f//nv,ﬁd /74 A /mo/l/léu‘o/; cf Pd‘.?{cz'af_.

En Huanuco, alos / Z dias del mes de f;émm det 2o0/5 .

Fhma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

\ )
Yo, 14,'«7((71(' v /\ﬁfp'f";’rc /*‘éﬁ.fa I/“O . . con DNI N°Z2S EARN , de

' - ( L
profesion Z(c. Gl , ejerciendo actualmente como
/

Tefe bufr mecus / Loca fdo Cz;c(..,,‘(y-;) en la Institucion

WL gl
C "\ [\@Z\k (()’L( Q

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion de

contenido del instrumento.
Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

recomendaciones:

aﬂ]bé '(,@( : @,3;:){/&,\' 01/\ (/fc{o : /\?/{Mv/&zw ﬂ’wﬁl«& ,§ )/(}{(Aem) ¢_g“;v(&(c/ [?‘(_;(‘Q/
b /\U/ﬂ ded fica .
// /

~dadute pecundns ole Mobilolods feaca [o Vi
VAR 7

En Huanuco, alos _J0 diasdelmesde régrepodel 2a/s
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Winmen € T—tpweoza ~ Voangl, con DNI N° 225133y /, de

profesién L. Enceamensd , ejerciendo actualmente como

@ CNENTE ; en la Institucion

Acias P NAanes

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacién de
contenido del instrumento.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
recomendaciones:

El insTRvmen To €5 APTo _pARA lp _pecolecciom

de  _los dAaTos.

En Huanuco, alos 20 diasdelmesde fegrero del 2045

[ 4 MISTERIQ DE SAL

') As?v?uo@moumam

Lic, Wilmer ] 7!‘, Epindza Torres
SERaE

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Llapus Lukawa Reondeeer oe forkansi, con DNI N° 224odizr | de

profesion PO Tuso s , ejerciendo actualmente como

Putuoestt Gl o , en la Institucion

Nos ot g coal HUw

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion de
contenido del instrumento.
Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

recomendaciones:

5L 'qul,wm@kj@ /%LL\QC&Q Sy cnwxuc%.
]

En Hudnuco, alos |} dias delmes de fetwn def 0I5
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CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo, S5i1cveni® BrAlo CASTILLO , con DNI N° 22432155 de
profesion E?’zl)e-r'm@rc ~ , ejerciendo actualmente como
leoa}o /ozsu'co en mues-ftgam’;fv , en la Institucion .

.Tna/@pconc/i'@ m/@ ~ '7'0:p/ca .

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion de
contenido del instrumento.
Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

recomendaciones:

DUaZw mew«m?/nf ) AL Waumfm //wnfm AL (L]p[xu,do V[XM&

PL5EN %Wf/vm ,/)ctw)w M .eoﬁ;/%ed Mg/fm/&m @ééd?m o
fﬂo éZM c/& WW/)/ZJ(}OC/&L;:

En Huanuco, alos // dias del mes de fehatee del 20J5




