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RESUMEN

La presente investigacion es de tipo cuantitativo, correlacional, transversal y no
experimental. El objetivo general es: Determinar la relacién entre promocién de la salud y
los estilos de vida de las jovenes en edad fértil del centro de Salud “Los Jardines” — Trujillo,
2022”. La muestra estuvo conformada por 90 jovenes donde se procedid aplicar los
instrumentos, uno para conocer el “nivel de promocion de la salud” el segundo sobre
“estilos de vida”. Se obtuvo como resultados: que el 17% de los jévenes tienen un nivel de
promocion de la salud alto y estilos de vida saludable, el 36% tienen un nivel de promocién
de la salud medio y estilos de vida no saludable, en tanto el 20% tienen un nivel de
promocidn de la salud bajo y estilos de vida no saludable. También se observa que el valor
de Chi cuadrado X*> = 16.569 > 5991 y el valor de sig P es 0,000< 0.05, por lo tanto,
rechazamos la hipdtesis nula y aceptamos la hipétesis alterna es decir que existe relacion
significativa entre la promocién de la salud y los estilos de vida de jovenes en edad fértil a

un nivel de significancia de 95% de confiabilidad.

Palabras claves: promocién de la salud, estilos de vida, jovenes
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ABSTRACT

This research is quantitative, correlational, cross-sectional and non-experimental. The
general objective is: To determine the relationship between the prevention and promotion
of health and the lifestyles of young people who attend the "Los Jardines" Health Center -
Trujillo, 2020". The sample consisted of 90 young people where the instruments were
applied, one to know the "level of health promotion" the second on "lifestyles". It was
obtained as results: that 17% of young people have a high level of health promotion and
healthy lifestyles, 36% have a medium level of health promotion and unhealthy lifestyles,
while 20 % have a low level of health promotion and unhealthy lifestyles. It is also observed
that the value of Chi square X2 = 16.569 > 5.991 and the value of sig P is 0.000 < 0.05,
therefore, we reject the null hypothesis and accept the alternate hypothesis, that is, that
there is a significant relationship between health promotion and the lifestyles of young

people of childbearing age at a significance level of 95% reliability.

Keywords: Promotion of health, lifestyles, youth.
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I. INTRODUCCION

A nivel mundial la Salud es entendida como equilibrio no sélo biolégico,
también como sistema "de valores", es decir como "nocién" con la que las "personas

interactian entre si y con el orden social" (1) (2).

A nivel Nacional podemos observar que de 8.5 millones de mujeres jévenes en
el Perd y una de cada cinco de ellas vive en familias pobres, es asi que, en cuanto a la
educacion, el 70% de las jovenes no pobres han terminado la escuela secundaria” y el
36% ha terminado o completd la educacion superior, el 13% en educacion técnica y 23%

en la universidad (3). Condiciones que las vuelven vulnerables a riesgos en salud.

Podemos mencionar que dentro de ellas destacan enfermedades como:
hipertensién, depresién, adiccién a las drogas, etc. y se encuentran entre las condiciones
que los jovenes tienen cada vez mds probabilidades de desarrollar. Su estado de salud
se ve significativamente afectadas por estas enfermedades. Ante esta situacioén es
fundamental ofrecer a la poblacién medidas de prevencion, las cuales ayuden a

identificar a la juventud vulnerable™ (4).

Para poder intervenir oportuna e integralmente con un enfoque preventivo, es
fundamental que los jévenes tengan pase a una atencién integral de salud de alta calidad.
Deben poder evaluar su estado de salud actual, identificar factores de riesgo y
comportamientos desde el principio, asi como identificar cualquier problema de salud.
También se les debe alentar a adoptar comportamientos protectores mediante la

promocion de la salud (4).

La enfermedad renal, es otro problema que afecta a los adultos jovenes. Debido
a su lento crecimiento, es dificil diagnosticarlo temprano y tratarlo de manera efectiva.
En la mayorfa de los pacientes se encuentra en un estadio avanzado. Por lo tanto, se
recomienda realizar exdmenes de deteccién de dafio renal de rutina, especialmente en
jovenes que tienen enfermedades familiares hereditarias, diabetes, hipertension, o que

tienen sobrepeso u obesidad (4).

Por ello, el foco principal de la promocién de la salud estd en el compromiso

civico, con los sujetos participando en un plan de cambio de sus condiciones de vida,




motivando actividades, planificando y evaluando los resultados de las acciones; debido
a que el promocionar la salud implica el desplazamiento de la comunidad y es

participativa, fortalece los vinculos entre las intervenciones (5).

Hoy en dia en todo establecimiento de salud se trabaja la parte educativa en
donde la atencién médica se considere una responsabilidad compartida, esto implica

establecer acciones para prevenir las diferentes enfermedades en cada ciclo de vida (6).

El objetivo principal en la atencién de la salud en Peri es otorgar a los usuarios
una atencién buena, segiin el Ministerio de Salud, quien reconoce que la atencion es un
conjunto de cualidades humanas con las necesidades de los pacientes a la vanguardia.

que siempre estdn trabajando para hacerte feliz (7).

A nivel local, el establecimiento en estudio se establecio el 7 de febrero de 1980
y tiene alrededor de 35 afios, ubicada en la comuna de Trujillo, La Regién Libertad,
atras de la Avenida América Norte, en un area urbana denominada Urbanizacién Los
Jardines, en el cual se atiende una poblacién de 56.200 (INEL 2018). La fuente de trabajo
de la poblacién asistente es el comercio (8). Durante las practicas pre profesionales, se
pudo observar que jévenes a muy temprana edad, acudian al centro de salud a los
diferentes consultorios, para hacer uso de un método anticonceptivo, asi mismo, jovenes
que estaban gestando, padecian de enfermedades respiratorias, nutricionales; y durante
las consejerias, se pudo apreciar que desconocian o conocfan al minimo acciones de

prevencion en salud, por lo que se plante6 la siguiente interrogante:

(Existe relacién entre la promocion de la salud y los estilos de vida de Es jovenes
en edad fértil que acuden al Centro de Salud Los Jardines — Trujillo, 20207, el objetivo
general: Determinar la relacién entre la promocion de la salud y los estilos de vida de

jovenes en edad fértil del Centro de Salud “Los Jardines™ — Trujillo, 2022".

Los objetivos especificos: Identificar de qué manera la promocién de la salud se
relaciona con la dimension alimentacion de los estilos de vida de jovenes en edad fértil
del Centro de Salud “Los Jardines” — Trujillo, 2022”. Identificar de qué manera la
promocidn de la salud se relaciona con la dimensién actividad ejercicio de los estilos de
vida de jovenes en edad fééil del Centro de Salud “Los Jardines™ — Trujillo, 2022,
Identificar deﬂué manera la promocion de la salud se relaciona con la dimensién manejo

del estrés de los estilos de vida de jovenes en edad fértil que acuden al Centro de Salud




“Los Jardines™ — Trujillo, 2020”. Identificar de qué manera la promocion de la salud se
relaciona con la dimension apoyo interpersonal de los estilos de vida de jovenes en edad
tértil del Centro de Salud “Los Jardines” — Trujillo, 2022”. Identificar de qué manera
la promocién de la salud se relaciona con la dimensién autorrealizacion y estilos de vida
de jovenes en edad fértil debCentro de Salud “Los Jardines” — Trujillo, 2022,
Identificar de qué manera la promocion de la salud se relaciona con la dimensién
responsabilidad en salud de los estilos de vida de jévenes en edad fértil del Centro de
alud “Los Jardines” — Trujillo, 2022”. Por otro lado, ante lo expuesto se logré plantear
la siguiente hipdtesis:
Hipotesis
» Existe relacion significativa entre la promocion de la salud y estilos de vida de
Svcn&:s en edad fértil del Centro de Salud Los Jardines — Trujillo, 2022

* No existe relacion significativa entre la promocion de la salud y estilos de vida

de jovenes en edad fértil del Centro de Salud Los Jardines — Trujillo, 2022.

La presente investigacion se justifica:

Es conveniente por buscar la relacion entre las variables, es relevante
socialmente pues como aborda el caso de las adultas jévenes. Tiene valor tedrico, ya
que tiene como objetivo ver la relacién entre las 2 variables en estudio, en jévenes que
se atienden en el establecimiento de salud, fundamentado por teorias previamente

comprobadas.

Por otro lado, su implicancia préctica porque los resultados indicaran si es
necesario elaborar un programa educativo. Y, por iltimo, metodoldgicamente, fue
guiado por el método cientifico y puede ser utilizados para otras investigaciones. Tiene
relevancia social ya que los hallazgos encontrados servirdn para realizar investigaciones

de tipo cualitativo y asi profundizar en cada una de las variables y sus dimensiones.

Como base de estudio se tomd como referencia investigaciones que aportan
credibilidad al tema en estudio; para lo cual se encontramos trabajos internacionales,
nacionales y locales. A nivel internacional se encontré a: Herazo, Y ., estudio que buscé
como influyen los factores en los estilos de vida. Estudio descriptivo transversal.
Participantes 2203 universitarios. Los hallazgos que se tuvo es que el 9% el estilo de

vida es excelente y 46% en bueno. Las mujeres tienen menor calidad del suefio y los




jovenes consumen tabaco, no duermen y son incapaces de manejar el estrés. Los que
tienen bajo nivel econdémico consumen pocas hortalizas, pero si consumen elevados

carbohidratos. Por lo tanto, llegé a concluir que las variables se relacionan entre si. (9)

Sanchez, M., dentro de su estudio. el propdsito: fue determinar la frecuencia de
los jovenes entre 20 y 29 afios en Oaxaca de Judrez, Oax. Participan en algtn tipo de
deporte o actividad fisica y lo valoran. La poblacién era de 382 personas, de las cuales
206 eran mujeres y 176 hombres. Enfoque mixto, descriptivo y transversal.
Conclusiones: Se obtuvo que mayor actividad fisica son los y las mujeres presentan
mayores indices de obesidad, por lo que es mas probable que expresen insatisfaccion

con su peso. (10)

A nivel nacional Carranza, R., este estudio busco si el programa en el
modelo de Nola Pender es efectiva en promocionar actividades saludables. Disefio pre
experimental. Participaron 869 estudiantes de siete carreras. La duracion del estudio fue
ocho meses considerado el factor de nutricién, salud emocional y actividad fisica. Los
resultados que se obtuvo en el postest fue mayor al pretest en los factores del modelo de
Nola Pender. Concluyendo que es efectivo el programa en los factores iniciales en

universitarios de la edad de 16 a 22 afios (11).

Galvez, K. y Carrasco, L. Realizaron un estudio cuyo objetivo era determinar
como se compararon las opciones de “estilo de vida y el estado nutricional de los adultos
del Hospital. Metodologia: estudio experimental, cuantitativo, descriptivo,
correlacional, transversal; poblaciéon muestral de 139 adultos”, de los cuales el 50,4%
tiene entre 20 y 39 afios y el 63,3% son mujeres. Inferencia: 79.9% lleva un estilo de
vida saludable. El 92 por ciento en términos de autoconciencia, 87 por ciento tiene
hdbitos alimenticios saludables, el 842 por ciento maneja su estrés y el 77 por ciento

practica la responsabilidad social. (12)

Vargas, A. y Uriarte, Y. Estudio que buscé determinar estilo de vida de los
estudiantes en Salud, cuyo enfoque fue cuantitativo, descriptivo y de corte transversal.
Muestra 194. Los hallazgos mostraron etilo de vida no saludable el 51% (99) y saludable
el 49% (95). En la dimensién alimentacion, saludable el 52.6% (102) y no saludable el
47 A% (92); actividad fisica saludable el 33.50% (65) y no saludable el 66.50% (129).

Se concluyo que predomino estilo de vida no saludable (13).




Carrién, D. realizo la investigacion para relacionar “el Estilo de vida y los
Factores biosocioculturales del adulto joven”. El Método es cuantificar y describir las
caracteristicas de la muestra a través del acceso de los datos en un tiempo, describiendo
cada una de ellas, el estudio concluyé el estilo no saludable fue el 84,1% y el resto del
porcentaje saludable. De los factores tenemos que la mayoria son femeninas,
convivientes, amas de casa, grado de instruccidn secundaria, religién catdlica e ingreso

menor a 400 soles. Encontrandose la relacion de las variables (14).

Vega, F, su tesis factores sociodemogrificos y acciones de promocion y la
conducta en la salud de los adolescentes. Método cuantitativo, correlacional-transversal,

no experimental. Este estudio concluyo que no existe relacién con las variables. (15)

Garcia, A. Su objetivo fue hallar la relacién entre el estilo de vida y los factores
biosocioculturales del adulto joven. Enfoque cuantitativo — descriptivo correlacional. La

conclusion a la que llegé es que no existe relacion segiin el objetivo de estudio. (16)

Castillo, G. En su tesis Relacién del estilo de vida y los factores
biosocioculturales del adulto,en el asentamiento humano. Tuvo un enfoque cuantitativo,
descriptivo correlacional. Muestra 125 participantes. Los hallazgos fueron que el 100%
el estilo de vida es no saludable. En los factores: la mayoria son varones, nivel primario,
religién catélica y menos de la mitad son solteros, ocupacién obrera e ingreso

econdmico de 400 a 650 soles. Por lo tanto, no se relacionan las variables. (17)

Valdivia, R. Su investigacion hallo si el estilo de vida se relaciona con factores
socioculturales en el adulto joven. Estudio cuantitativo, corte transversal, correlacional.
Participaron 104 jovenes. Concluyé que solo el 5.8% el estilo es saludable, el resto no

saludable. Por lo que no se relaciond con los factores. (18)

Angaspilco, M. Su objetivo fue los factores sociodemogrificos y las acciones
de prevencién y promocidn de la salud se relacionan al estilo de vida y apoyo social del
adolescente. Muestra 100 adolescente. Los resultados fueron: En factores
sociodemogrificos, mas de la mitad son femenino, la edad 12-14 afios, nivel secundario
y menos del 50% ingreso econémico mayor de 1100 soles. La promocién de la salud el

50% es inadecuado y adecuado 50%. El estilo de vida es no saludable el 53% y saludable




47%. Resultados que alcanzaron a obtener la relacion con los factores menos apoyo

social. (19)

A nivel local Ramos, J. El estudio fue evaluar a los adultos atendidos en el
Centro de Salud Alto su estado nutricional y forma de vida. Investigacién descriptiva
correlacional. Muestra 285 personas, con un 54.,7% de predominio de género y un 41,5%
de distribucién por edades entre 20 y 40 afios. Conclusiones: La mayoria de los adultos
llevan estilos de vida poco saludables, siendo la alimentacion con sobrepeso la mds

comun. (20)

En cuanto a las bases tedricas, podemos definir qué adulto es todo aquel que
haya sobrepasado el estadio de la nifiez y/o adolescencia para conseguir as{ su desarrollo
tanto fisico y/o bioldgico inclusive psicoldgico en este estadio de vida normalmente ha
alcanzado la plenitud de su desarrollo y se presentan relativamente firmes y seguros

(21).

La edad adulta se refiere no solo al crecimiento fisico, sino también al
crecimiento en términos de responsabilidades adultas, inicia mds o menos a los 20 afios
y culmina a los 40, las habilidades fisicas alcanzan su mdxima eficacia, existe una
velocidad manual y una mayor agudeza visual. Los jévenes adultos tienen la posibilidad
de conservar su salud casi constantemente, por este motivo se preocupan poco o nada

por su salud. (21) (22)

Del mismo modo, el desarrollo moral adulto es experiencial, y los adultos viven
y aprenden “a través de emociones que les permiten reevaluar lo que es correcto y justo”.
A través de estas experiencias, desarrollamos una comprensiéon mas profunda de las
perspectivas morales y sociales de los demds. Del mismo modo, los conflictos de valores

contrapuestos fuera del hogar lugar de trabajo, universidad. (22).

Llevar una vida saludable es adoptar comportamientos que promuevan su salud.
Sin embargo, la mayoria de la poblacion hoy en dia lleva estilos de vida sedentarios,
que se observan con frecuencia y son factores de riesgo a largo plazo para enfermedades

coronarias y metabdlicas (23).




Como resultado, las ideas centrales del conocimiento de enfermeria se incluyen
en el modelo de salud. Las grandes teorias son teorias amplias que abordan muchas
cuestiones en un campo. Son construcciones metddicas que describen el propésito de la
enfermerfa, la naturaleza, los cuidados. (24). De manera individual y colectiva, los
profesionales de enfermeria han estado trabajando en una variedad de temas, como
mejorar las barreras de proteccion, y las percepciones que se tienen sobre su salud (25).

El sustento de la teoria es el modelo de Nola Pender en promocién en la salud,
donde describe cémo se comportan las personas cuando se trata de su salud y fomentar

comportamientos saludables (26).

Nola Pender considera en su modelo los rasgos individuales, las experiencias y
las creencias sobre la salud ademads de la evaluacién de las creencias sobre la salud
porque estas dltimas son factores para decidir si adoptar un comportamiento arriesgado
o saludable para la salud por su alto grado de interiorizacion-perspectiva del mundo que

le rodea (27).
Las siguientes creencias son proporcionadas por esta teoria:

- Deseo de adoptar un comportamiento saludable en el que los beneficios
conductuales tengan prioridad motiva a las personas a hacerlo. Luego se destaca
este comportamiento entre otros para que puedan imitarlo.

- obstrucciones a la accién que pueden ser ambientales, interpersonales o de
naturaleza personal.

- Cada persona tiene emociones, motivaciones, deseos o metas que la impulsan a
tomar un curso de accion en particular. La identificacién depende en gran
medida de si los sentimientos son emocionales y positivos o negativos.

- El entorno en el que trabaja una persona, su familia y sus redes sociales pueden
tener un efecto positivo al ser un apoyo para crear comportamientos saludables

(27).

Asi mismo, se muestra el modelo de Dahlgren y Whitehead. Quienes definen a
los factores que afectan la salud de un individuo como estructuras de influencia y niveles
que componen la esquematizacion de estos determinantes. ubicando la biologia humana
y sus componentes inmutables en el centro. Los determinantes que la rodean pueden

cambiarse, empezando por el estilo de vida de un individuo, un drea en la que la




promocion de la salud ha tenido éxito durante mucho tiempo. Sin embargo, la
comunidad y sus redes sociales tienen un impacto en las personas y sus
comportamientos. Esta influencia puede o no ser beneficiosa para la salud de un
individuo y, si no se tiene en cuenta, puede ser un desafio desarrollar comportamientos

saludables (27)




.
II. METODOLOGIA

2.1 Enfoque y tipo de investigacién

2.1.1. Tipo de investigacion:
Debido a que en la presente investigacion se midieron variables y luego se
utilizaron métodos estadisticos para establecer los resultados, fue de tipo
cuantitativo. (28).

2.1.2. Nivel de investigaciéon

El andlisis correlacional transversal mide la importancia de la relacién entre dos
o0 mds variables teniendo en cuenta cémo se comportan. (29).
Ademids, fue transversal en el sentido de que se realizé en un momento especifico

e identificé también la ubicacidn del estudio. (30).
2.2 Diseiio de la investigacién

Dado que las variables del estudio fueron reportadas en su contexto original e inalterado

por el investigador, por lo cual es no experimental. (31).
2.3 Poblacién, muestra y muestreo

Poblacién: 319 jévenes.
Muestra: Se conformo por 175 jovenes, con un reajuste de 90 jovenes, los cuales fueron

elegidos de una manera no probabilistica por conveniencia.

Criterios de inclusién

e Jovenes asistentes al centro médico en el afio 2020 y accedieron a participar del
estudio.

¢ Jdvenes que viven por lo menos mas de tres afios cerca al centro médico.

e Jévenes atendidos en los diferentes consultorios.

Criterios de exclusién

¢ Jdévenes opositores a colaborar en el estudio.

e Las jovenes no residentes mds de tres afios por la zona.

e Las jovenes que tuvieron dificultad en expresarse.




Unidad de analisis: Joven atendido por el centro médico Los Jardines.
2.4 Definicion y operacionalizacién de variables

¢ Promocion y Prevencion de la salud
Definicion conceptual:

Estrategias centradas en lograr que las personas adopten acciones para el

cuidado de su salud y sean al mismo tiempo las mas accesibles. (32).

Definicion operacional
Se presentan los siguientes rangos de clasificacién para la variable
cualitativa ordinal.
e Nivel bajo: 70 a 140 puntos.
e Nivel medio: 141 a 210 puntos.
e Nivel alto: 211 a 280.

¢ Estilos de vida
Definicién conceptual:

Habitos, acciones que efectda la poblacién en atencién a sus necesidades y su

bienestar personal (33).

Definicion operacional:
A continuacidn, se presentan los rangos del estilo de vida como variable
cualitativa ordinal.
e No saludable: 23:1 63 puntos.
e Saludable: 64 y 100 puntos.

2.5 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

e Técnica: Encuesta.
¢ Instrumento
Los datos fueron recolectados utilizando dos instrumentos, los cuales se describen

con mds detalle:

10




Instrumento 01
Promocion de la salud: Consté de 70 items distribuidos en 8 dimensiones.
Instrumento 2
Estilos de vida

Cuestionario que se llevé a cabo con base en un disefio de Walker E, Sechrist
K y Pender N, al que se hace referencia al estilo de vida con un total 25 items. Hay 4
formas posibles de responder a este instrumento: Nunca: 01 punto A veces: 02 puntos
Frecuentemente: 03 puntos Siempre: 04 puntos. Cuenta con las siguientes
dimensiones: Alimentacién, actividad y ejercicio, manejo del estrés, apoyo

interpersonal, autorrealizacidn, y responsabilidad en salud.

¢ Validez y Confiabilidad del Instrumento

Validez: El primer instrumento validado por el teérico Nola Pender y el segundo por

Delgado R, et al.

Confiabilidad

Se calculd con el Alfa de Cronbach utilizando una prueba piloto de 35 jévenes,
obteniéndose como resultado para promocion de la salud r =0.927 (Anexo 8) y r =
0.954 (Anexo 10) para estilos de vida, resultados que indican que son vilidos y
confiables para aplicarlos.

Donde el valor a partir de 0,8 es considerado muy bueno por el Coeficiente Kappa,

que analiza el grado de similitud entre los entrevistadores (34).

2.6 Técnicas de procesamiento y anilisis de la informacion
Procedimiento de recoleccion de Datos

Los siguientes factores se tuvieron en cuenta al recopilar los datos:

e Se coordiné con la jefa del establecimiento “Los Jardines” para autorizar la
investigacion, asimismo se determiné dfa, fecha y hora para aplicar los

instrumentos

e Seentrego el consentimiento informado a los participantes del estudio.
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e Se procedid a aplicar las encuestas a las jovenes, segiin criterios de inclusion.
Analisis de la informacién
Para efectos de esta investigacion se utilizé las tablas de distribucién
frecuencia/porcentaje con sus graficos correspondientes, utilizando el programa
Microsott Excel.
Lo mismo ocurre con el andlisis correlacional, que se realizé para determinar
cémo se relacionan entre si cada variable del estudio. De acuerdo al tipo de

correspondencia se aplico el Chi cuadrado, a través del software SPSS Statistics 27.0.

2.7 Aspectos éticos en investigacion

Proteccion a las personas:

Este principio es de suma importancia porque no solo protege a la persona, sino que
reserva lo comentado a lo que podamos tener acceso de su vida en todos los aspectos,
mds atn estando en una situacién muy susceptible.

Beneficencia y no maleficencia:

Se le debe brind6 confianza a la persona, para que sienta la seguridad necesaria de poder
brindarnos informacién, no causando molestias, y brindando mayor beneficio.
Justicia:

Se fue justo en toda la intervencion con el entrevistado, para ello debemos tener los
conocimientos necesarios, tomando las medidas que se ajusten a las condiciones, siendo
de manera equitativa.

Integridad cientifica:

Las practicas profesionales intervienen mucho en la parte de la entrevista, para ello el
tener presente los valores en la parte cientifica del estudio, es relevante para establecer
dichos resultados de manera éptima.

Consentimiento informado:

En toda investigacion esta presente este principio, consta de tener el permiso voluntario,
poder aplicar el instrumento y finalmente adquirir los fines especificos establecidos

(35).
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II. RESULTADOS

TABLA 1
Nivel de promocion de la Salud de las jovenes — Trujillo, 2022

Promocion de la -

salud
Alto 18 20
Medio 46 51
Bajo 26 29
Total 90 100

Fuente: Base de datos Anexo 11.

)
GRAFICO 1: Nivel de promocion de la Salud de las jévenes — Trujillo, 2022
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TABLA 2
Nivel de estilos de vida de las jovenes — Trujillo, 2022

Estilos de vida n %
Saludable 37 4]
No saludable 53 59
Total 80 100

Fuente: Base de datos Anexo 12.

GRAFICO 2: Estilos de vida de las jovenes — Trujillo, 2022
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PRUEBA DE HIPOTESIS GENERAL
TABLA 3

Nivel de relacion entre promocion de la salud y los estilos de vida de jovenes — Trujillo, 2022

Promocion de la Salud
Estilos de - Sica - Total
T .
Vida 0 edio jo
N° % N° % N° % N° %
Saludable 15 17 14 16 8 9 37 41
No
3 32 36 18 20 53 59
saludable
Total 18 20 46 51 26 29 90 100
X2 =16.569 > 5991 P =0.000 < 0.05

Fuente: Base de datos Anexo 11 y 12.
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PRUEBA DE HIPOTESIS DE LOS OBJETIVOS ESPECIFICOS

TABLA 4

Nivel de promocion de la salud se relaciona con la dimension alimentacion de los estilos de vida

de jovenes — Trujillo, 2022

Promocion de la Salud

Total
Alimentacién Alto Medio Bajo
N° % N° % N° % N° %
Saludable 13 14 12 13 7 8 32 36
No saludable 5 6 34 38 19 21 58 64
Total 18 20 46 51 26 29 90 100
X2=13.207 > 5991 P =0.000 <0.05

Fuente: Base de datos Anexo 11 y 12.
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TABLA 5

Nivel de promocion de la salud se relaciona con la dimension actividad y ejercicio de los estilos

de vida de jovenes — Trujillo, 2022

Promocion de la Salud

Actividad y Total
... Alto Medio Bajo
ejercicio
N° % N° % N¢ % N° %
Saludable 14 16 13 14 7 8 34 38
No
4 4 33 37 19 21 56 62
saludable
Total 18 20 46 51 26 29 92 100
X2 =15.328 > 5.991 P =0.000 <0.05

Fuente: Base de datos Anexo 11y 12.

TABLA 6

Nivel de promocion de la .va.’uﬁve relaciona con la dimension manejo del estrés de los estilos de

vida de jovenes en edad fértil que acuden al Centro de Salud *“Los Jardines” — Trujillo, 2022

Promocion de la Salud
Manejo del o Tedt o Total
Estrés 0 edio jo
N° % N° % N° % N° %
Saludable 15 17 12 13 6 7 33 37
No
3 34 38 20 22 57 63
saludable
Total 18 20 46 51 26 29 90 100
X2 =21.165 > 5.991 P =0.000 <0.05

Fuente: Base de datos Anexo 11 y 12.
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TABLA 7
Nivel de promocion de la salud se relaciona con la dimensién apoyo interpersonal de los estilos

de vida de jévenes — Trujillo, 2022

Saludable
No saludable 4 4 36 40 21 23 61 68

Fuente: Base de datos Anexo 11 y 12.

TABLA 8

Nivel de promocidn de la salud se relaciona con la dimension autorrealizacion de los estilos de

vida de jovenes — Trujillo, 2022

Saludable 12 13 9 10 6 7 27 30
No saludable 6 7 37 41 20 22 63 70

Fuente: Base de datos Anexo 11 y 12.
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TABLA 9

Nivel de promocion de la salud se relaciona con la dimensién responsabilidad en salud de los

estilos de vida de jovenes — Trujillo, 2022

Promocion de la Salud
Responsabilidad Total
ATto Medio Bajo
en Salud
N° Yo N Yo N° Yo N* %
Saludable 13 14 12 13 7 8 32 36
No saludable 5 6 34 38 19 21 58 64
Total 18 20 46 51 26 29 90 100
X2=13.207 > 5991 P =0.000 < 0.05

Fuente: Base de datos Anexo 11 y 12.
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IV. DISCUSION

Luego de obtener los resultados segiin los objetivos establecidos y conociendo
las limitaciones del estudio, como el tiempo y la biusqueda bibliogrifica por
complicacidn del tema de interés, se realza la discusion entre los hallazgos, las teorias y
los antecedentes de estudio, en el cual se encontré que guardan relacién las dos
variables, ello por tener una prueba chi cuadrado menor al 0.05; dejando mayor andlisis
que cuando una joven al tener un buen acceso a educacién en salud adoptara una vida
saludable.

En la tabla 1 el 20% (18) de las jévenes obtienen un nivel alto en la promocién
de la salud, el 51% (46) nivel medio, en tanto que el 29% (26) nivel bajo, datos que
discrepan con os encontrados por Angaspileo, M. quien encontré que las acciones en
prevenir la salud en su poblacion de estudio estin divididas en porcentajes iguales,
viéndose que el 50% es inadecuado al mismo tiempo que el otro 50% es adecuado.

Es necesario mencionar que la promocién de la salud es un proceso en la cual se
fortalece las actitudes referentes al cuidado de la salud de las personas, por ello se debe
trabajar en todo contexto y asi desarrollar posturas saludables e ir eliminando
comportamientos que perjudiquen la salud de la poblacién, de esta manera lograr la
reduccion de las tasas de mortalidad y morbilidad que afectan ahora a la poblacién
mundial.

Asi también es fundamental porque busca formar ciudadanos sanos,
especialmente en el contexto del cambio demografico al que nos enfrentamos como
consecuencia del envejecimiento de la poblacidn. Este proceso se basa que el ser
humano goce de bienestar, incrementando el control de salud bajo responsabilidad y
educacién que asegura un entorno politico, fisico y social que promueve la salud.

En la tabla 2, el 41% (37) obtienen un estilo de vida saludable, en tanto que el
59% (53) no saludable, datos que podemos corroborar con lo encontrados por Vega, F.
quien en su trabajo encontrd que en cuanto a los estilos de vida la mitad de su poblacién
es saludables, (15); por otro lado, tenemos a Herazo, Y, que llegé a concluir que los
estilos de vida se relacionan con la salud de los estudiantes universitarios por diversos

factores sociodemogrificos y académicos. (9). Como también a Ramos, J. (20), quien
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indica que la mayoria de los jovenes llevan estilos de vida poco saludables, siendo la

alimentacidn con sobrepeso la mas comiin.

Otro estudio similar es el de Garcia, A. (16) donde el 94,4 % tuvieron esao de
vida no saludables y el 5,6% saludable. Por su parte, Carrién, D. (14) evidencié que el
84,1% tuvieron estilo de vida no saludable y el 15,9% saludable. Pero difieren por los
hallazgos de Gilvez, K. y Carrasco L. (12) encontré que el 79,.9% tuvieron un estilo de

vida saludable y el 20.1% no saludable.

Aunado a ello, se define también como acciones y habitos que ayudan al ser
humano a mantenerse sanos y tener una vida optima, influyendo mucho la alimentacién
equilibrada, sana y adecuada segiin edad, también la actividad fisica, los hdbitos de
suefio y la higiene, entre otros aspectos. Tener un estilo de vida adecuado proporciona
una mejor calidad de vida, en ocasiones los jovenes ignoran lo que es tener una
alimentacién a base de frutas y verduras y prefieren ir por lo mas rapido que es “la
comida chatarra™ este tipo de alimento se caracteriza por ser una comida econémica pero
también es de baja calidad, pero las personas no imaginan que este hdbito perjudicasu

salud en gran proporcién.

En la tabla 3, el 17% de los jovenes tienen un nivel de promocion de la salud
alto y estilos de vida saludable, el 36% tienen un nivel de promocién de la salud medio
y estilos de vida no saludable, en tanto el 20% tienen un nivel de promocién de la salud
bajo y estilos de vida no saludable, hallazgos que guardan relacién con lo expuesto en
el estudio de Vargas, A., y Uriarte Y. (13), que refieren que el 51% refiere no tener una
buena prevencién y promocién de su salud y tienen un estilo de vida no saludable y el
49% un estilo de vida saludable y si refieren tener conocimientos sobre prevencion y
promocion de la salud. También difieren de los resultados de Valdivia, R. (18) donde
encontrd al 94,2% no saben sobre cémo prevenir y promocionar su salud y tienen un
estilo de vida no saludable y el 5,8% tienen un estilo de vida saludable y si tienen
conocimientos sobre prevencién y promocién de su salud. No dejando evidencia

suficiente para afirmar una relacién entre variables (p>0.05).

Podemos mencionar que, los estilos de vida estin muy relacionados con la
prevencidn y promocién de la salud pues son actitudes que toma el ser humano de forma

colectiva o individual para mejorar su desarrollo personal y evitar enfermedades como
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la obesidad o el estrés que aparecen por inadecuando hdbitos, como por ejemplo, el
consumo de sustancias toxica (drogas, alcohol), el sedentarismo, el tabaquismo
abordados en jovenes que experimentan o exploran cosas y esta “curiosidad” puede ser
permanente en su vidas creando una adiccién con consecuencias negativas para él y para
familiares cercanos. Por eso es beneficioso consumir las verduras y frutas, es
recomendable dejar de consumir alimentos de comida riapida o comida chatarra que
pueden ser econdémicas, pero perjudican la salud humana, evitando estar en un completo
bienestar pues el exceso de grasas saturadas en el cuerpo dafia el higado, trae problemas

digestivos, puede traer una depresion en los jovenes.
En la tabla 4, el 14% de los jovenes t'anen un nivel de promocion de la salud

alto y la dimensién alimentacién de los estilos de vida saludable, el 38% tiena un nivel
de promocion de la salud medio y la dimensién alimentacién de los estilos de vida no
saludable, en tanto el 21% tienen un nivel de promocién de la salud bajo y la dimensién
alimentacidn de los estilos de vida no saludable. También se observa que el valor de Chi
cuadrado X* = 13.207 > 5.991 y el valor de sig P es 0,000< 0.05, por lo tanto, se tiene
que existe relacidn significativa entre la promocién de la salud y la dimensién
alimentacion de los estilos de vida. Hallazgos similares a los encontrados por Herazo,
Y. quien llegé a la conclusidn que los estudiantes de estratos socioecondmicos bajos
tienen mayor probabilidad de bajo consumo de frutas y verduras y elevado consumo de
sal, grasas y azicares. Por lo tanto, los estilos de vida se relacionan con la salud de la
poblacion por diversos factores sociodemogrificos y académicos. (9). Discrepando con
los encontrados por Gilvez, K. y Carrasco, L. quien, en cuanto a sus dimensiones, el 87

por ciento tiene hdbitos alimenticios saludables.
En la tabla 5, el 16% de los jovenes tienen un nivel de promocién de la salud

alto y la dinglsién actividad y ejercicio de los estilos de vida saludable, el 37% tienen
un nivel de promocion de la salud medio y la dimension activaad y ejercicio de los
estilos de vida no saludable, en tanto el 21% tienen un nivel de promocion de la salud
bajo y la dimension actividad y ejercicio de los estilos de vida no saludable. También se
observa que el valor de Chi cuadrado X*= 15.328 > 5.991 yel va&r de sig P es 0,000<
0.05, por lo tanto, se tiene que existe relacion significativa entre la promocién de la salud
y la dimension actividad y ejercicio de los estilos de vida de jévenes en edad fértil a un

nivel de significancia de 95% de confiabilidad. Datos que los podemos relacionar con
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los encontrados por Sanchez, M. (10). el cual encontré que los hombres realizan mas
actividad fisica que las mujeres, como es nuestra poblacion, por lo que es mds probable

que expresen insatisfaccidn con su peso.
En la tabla 6, el 17% de los jovenes tienen un nivel de promocién de la salud

alto y laéimensic’m manejo de estrés de los estilos de vida saludable, el 38% tienen un
nivel de promocion de la salud medio y la dimensién ranejo de estrés de los estilos de
vida no saludable, en tanto el 22% tienen un nivel de promocion de la salud bajo y la
dimension manejo de estrés de los estilos de vida no saludable. En esta dimension,
nuestros hallazgos discrepan con los estudios de Galvez, K. y Carrasco, L., quienes

encontraron que, el 84.2 por ciento de su poblacion maneja su estrés.

El estrés hoy en dia afecta a toda la poblacion interfiriendo en la salud, no
solo mental sino fisica, y se ha demostrado que la mayor parte de las consecuencias
estan reguladas por el proceso de afrontamiento que se tiene, como la capacidad
conductual en cada una de las actividades cotidianas, especialmente en la poblacién
joven. Por ello de manera reciente se esta trabajando en estrategias de
afrontamiento, considerando el hecho de que muchas consecuencias se dan a raiz
de que égunos jovenes no tienen un estilo de vida.

En la tabla 7, el 16% de los jévenes tienen un nivel de promocién de la salud
altoy la dimalsic’)n apoyo interpersonal de los estilos de vida saludable, el 40% tienen
un nivel de promocién de la salud medio y la dimension apoyé interpersonal de los
estilos de vida no saludable, en tanto el 23% tienen un nivel de promocion de la salud
bajo y la dimension apoyo interpersonal de los estilos de vida no saludable. También se
observa que el valor de Chi cuadrado X*>=21.428 > 5.991 yel va&r de sig P es 0,000<
0.05, porlo tanto, se tiene que existe relacidn significativa entre la promocién de la salud
y la dimensién apoyo interpersonal de los estilos de vida de jévenes en edad fértil a un

nivel de significancia de 95% de confiabilidad.
En la tabla 8, el 13% de los jovenes tienelbun nivel de promocion de la salud

alto y la dimension autorrealizacion de los estilos de vida saludable, el 41% tienen

nivel de promocion de la salud medio y la dimensién autorrealizacidn de los estilos de
vida no saludable, en tanto el 22% tienen un nivel de promocién de la salud bajo y la
dimension autorrealizacion de los estilos de vida no saludable. También se observa que

el valor de Chi cuadrado X? = 14.502 > 5.991 y el valor de sig P es 0,000< 0.05, por lo
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tanto, se tiene que existe relacion significativa entre la promocion de la salud y la
dimension apoyo interpersonal de los estilos de vida de jévenes en edad fértil a un nivel

de significancia de 95% de confiabilidad.
En la tabla 9, se observa que ¢l 14% de los jovenes tienen un nivel de promocion de

la salud alto y la dimcnaﬁn responsabilidad en salud de los estilos de vida saludable, el
38% tienen un nivel de promocion de la salud medio y la dimensidn responsé:ilidad en
salud de los estilos de vida no saludable, en tanto el 21% tienen un nivel de promocion
de la salud bajo y la dimensién responsabilidad en salud de los estilos de vida no
saludable. También se observa que el valor de Chi cuadrado X = 13207 > 5991 y el
vaar de sig P es 0,000< 0.05, por lo tanto, se tiene que existe relacion significativa entre
la promocion de la salud y la dimensién responsabilidad en salud de los estilos de vida

de jovenes en edad fértil a un nivel de significancia de 95% de confiabilidad.
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V. CONCLUSIONES

Promocion de la salud se relaciona con estilos de vida de jovenes en edad fértil con
un nivel de significancia de 95%. Ya que el valor de Chi cuadrado X? es 16.569 lo

cual es >5.991 y el valor de sig P es 0,000<0.05.

Promocién de la salud se relaciona con la dimensién alimentacion de los estilos de
vida de jévenes en edad fértil con un nivel de significancia de 95% ya que se observa
que el valor de Chi cuadrado X2 es igual a 13.207 > 5991 y el valor de sig P es
0,000< 0.05

Promocién de la salud se relaciona con la dimension actividad y ejercicio de los
estilos de vida de jovenes en edad fértil con un nivel de significancia de 95% ya que
se observa que el valor de Chi cuadrado X es igual a 15.328 > 5.991 y el valor de
sig. P es 0,000< 0.05.

Promocién de la salud se relaciona con la dimension manejo del estrés de los estilos
de vida de jovenes en edad fértil con un nivel de significancia de 95% y un valor de

Chi cuadrado X?igual a 21.165 > 5.991 y el valor de sig P es 0,000<0.05.

Promocién de la salud se relaciona con la dimensién apoyo interpersonal de los
estilos de vida de jévenes en edad fértil con un nivel de significancia de 95%
observindose que el valor de Chi cuadrado X> =21.428 > 5991 y el valor de sig P
es 0,000<0.05.

Promocién de la salud se relaciona con la dimensién apoyo interpersonal de los
estilos de vida de jovenes en edad fértil con un nivel de significancia de 95%
observindose que el valor de Chi cuadrado X* = 14.502 > 5991 y el valor de sig P
es 0,000<0.05

Promocién de la salud se relaciona con la dimensién responsabilidad en salud de los
estilos de vida de jovenes en edad fértil con un nivel de significancia de 95%
observandose que el valor de Chi cuadrado X* = 13.207 > 5991 y el valor de sig P
es 0,000<0.05
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VI. RECOMENDACIONES

Informar sobre los resultados obtenidos a la institucién para que puedan implementar
estrategias informativas como por ejemplo reparticion de folletos, tripticos, sesiones
educativas, charlas informativas y sesiones demostrativas, que incluya la
participacién del equipo multidisciplinario de salud para fortalecer y mejorar
comportamientos en salud.

Se sugiere se puedan trabajar de una forma preventiva promocional con las jévenes
que acuden a los establecimientos de salud, para evitar consecuencias que puede
afectar su salud.

Se debe realizar investigaciones cualitativas para recoger informacion acerca de las
barreras en la practica de acciones saludables, asi evaluar la conducta de los

profesionales de la salud durante la consejeria.
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ANEXOS

Anexo 1: Cuestionario de Promocién de la Salud

<»>UCT

UNIVERSIDAD CATOLICA DE TRUJILLO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO PARA DETERMINAR EL NIVEL PROMOCION DE LA SALUD Y
ESTILOS DE VIDA DE JOVENES EN EDAD FERTIL DEL CENTRO DE SALUD “LOS

JARDINES” - TRUJILLO, 2022

N—o

CALIFICACION

Comportamientos del usuario NUNCA | A VECES

CASI
SIEMPRE

SIEMPRE

DIMENSIONES

ALIMENTACION Y NUTRICION

01

;Se ha elaborado un plan de
trabajo para promocionar una
alimentacion saludable en su
comunidad?

02

;Se ha designado un coordinador
y/o establecido un grupo de
trabajo para promocionar una
alimentacion saludable en su
comunidad?

03

(Participan las autoridades
locales en el desarrollo de
medidas de promocion para una
alimentacion saludable en su
comunidad?

04

(Ofrecen en su comunidad
alimentos y bebidas saludables?
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(Norefrescos azucarados, comida
rapida, dulces o alcohol)

05 | ;Se provee y promueve la
eleccion de alimentos y bebidas
saludables? (precios menores,
muestras gratis, etc.)

06 | ;Se ofrece fruta fresca en su
comunidad?

07 | ;Se provee agua potable en su
comunidad?

08 | (En los tltimos 30 dias con qué
frecuencia se lavé las manos
antes de comer?

09 | ;En los ultimos 30 dias comi6
habitualmente fruta?

10 | ;En los tltimos 30 dias comid
habitualmente verduras?

HIGIENE

I1 | ;Se lava las manos con agua y
jabon aplicando la técnica
adecuada?

12 | ;Realiza el bafio corporal
diariamente?

13 | ;Realiza el lavado de los dientes
minimo 3 veces en el dia?

14 | ;Mantiene higiénica y en orden
su ropa?

15 | ;Lava los alimentos antes de
consumirlos?

16 | ;Mantiene bien lavado los
utensilios de cocina y su cocina?

17 | ;Mantiene en orden y limpia su
vivienda?

18 | ;Mantiene ventilada su vivienda?

19 | ;Mantiene limpio su bafio o

letrina?
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20

;Realiza el mantenimiento de sus
servicios higiénicos o letrina?

HABILIDADES PARA LA VIDA

21 | ;Sabe escuchar y sabe cudndo
hablar?

22 | ;Influencia y  regula las
emociones de otra persona?

23 | ;Escucha con atencién y estd
dispuesta (o) a discutir los
problemas’

24 | (Es abierta (0) y flexible a las
ideas? Apoya y ayuda. Es
solidaria (0)?

25 | ;Enfrenta los problemas dando
solucién?

26 | ;Alienta la participacién y la
cooperacion?

27 | ;Orienta y ensefia?

28 | ;Confiaenel grupo y estimula las
decisiones de grupo?

29 | ;Se comunica abiertamente?
;Demuestra capacidad de
autocritica?

30 | ;Es expresiva, espontinea y
segura?

31 | ;Tiene una personalidad activa?

32 | ;Defiende sus derechos?

33 | (No presenta temores en su
comportamiento?

34 | ;Posee una comunicacion directa,
adecuada, abierta y franca?

35 | (Posee usted seguridad en
expresarse con los demas?

36 | ;Su comportamiento es

respetable por los demds?
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37

;Se comunica facilmente con
toda clase de persona?

ACTIVIDAD FISICA

38

(Realiza 30 minutos diarios de
actividad fisica al m: subir y bajar
escaleras, bailar, andar en
bicicleta, nadar, caminar en vez
de usar el auto, realizar tareas
domésticas y de jardineria, lavar
el auto, ;Practicas deportes?

39

;Realiza ejercicios de fuerza 2 o
3 veces por semana?

40

(Realiza la rutina con 10 minutos
de ejercicios de estiramiento?

41

;Toma una buena cantidad de
liquido durante el dia
(aproximadamente 2 litros de
agua)?

SALUD SEX

UAL Y REPRODUCTIVA

42

;Tiene  relaciones  sexuales
actualmente con proteccién?

43

;Se informa de los métodos
anticonceptivos?

44

;Usa método anticonceptivo?

45

;Se hace exdmenes médicos
ginecolégicos?

46

¢ Usted se alimenta
equilibradamente durante su vida
reproductiva?

S

ALUD BU

CAL

47

iSe cepilla los dientes por lo
menos dos veces al dia con pasta
dental con flior?

48

¢ Usa hilo dental?

49

;Usa a diario un enjuague bucal
con fldor?
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50

;Tiene  examenes regulares
odontolégicos?

51

(Evita las bebidas gaseosas, los
jugos artificiales y las bebidas
energéticas?

(Evita el consumo de tabaco y
alcohol?

SALUD MENTAL Y CULTURA DE PAZ

53

(En general esta satisfecho con
usted mismo/a?

54

A veces piensa que no sirve
absolutamente para nada?

55

;Puede hacer las cosas bien como
la mayoria de las personas?

56

(Cree que tiene muchos motivos
para sentirse orgulloso/a?

57

(A veces se siente realmente
inutil?

58

;Siente que es una persona digna
de estima o aprecio, al menos en
igual medida que los demds?

59

;Siente mucho aprecio por si
mismo/a?

60

;Tiendo a pensar que en conjunto
es un fracaso?

61

;Tiene una actitud positiva hacia
si mismo/a?

SEGURIDAD VIAL Y CULTURA DE TRANSITO

62

(Usa el cinturén de seguridad de
manera adecuada?

63

({Cruza por la senda peatonal o
esquina, donde se tiene prioridad?

64

¢No utilizar el celular al conducir
ni tampoco al cruzar la calle?
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65

¢ Usted al cruzar la calle, camina,
no corre, y lo hace con
precaucion?

66 | ;Si maneja bicicleta usa casco?

67 | ;Usted camina por las veredas?

68 | ;Usted cruza la pista cuando el
semdforo estd en color verde?

69 | ;Usted evita salir a la calle si se
encuentra en  estado de
embriaguez

70 | Si usted tiene que salir a la calle

de noche trae una lampara, usa
ropa clara y con reflejante, se
hace notar, camina por la
izquierda con el trifico de frente,
(sivan en grupo caminan en fila?
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Anexo 2: Ficha Técnica del cuestionario de Promocion de la Salud

Nombre original

del instrumento:

Cuestionario para determinar el nivel promocidn de la salud y
estilos de vida de jdvenes en edad fértil del centro de salud “los

jardines” — Trujillo, 2022

Autor y afio:

Original: Nola Pender

Adaptacién: JUANA CAPILLO MESTANZA

Objetivo del Determinar el nivel promocién de la salud de jévenes en edad
instrumento: fértil del centro de salud “los jardines™ — Trujillo, 2022
Usuarios: J6venes en edad fértil

Forma de Se coording ia llamadas telefénicas a las jévenes para ver la

Administracion o

Modo de aplicacion:

disponibilidad de tiempo, fechas y hora para aplicar los
instrumentos

Se autorizd mediante el consentimiento informado
presencialmente.

Se aplicaron las encuestas a las jovenes, segln criterios de

inclusion.

Validez:
(Presentar la

constancia de

Nola Pender

validacién de

pertos)
Confiabilidad: La confiabilidad del instrumento se realizd a través de la
(Presentar los prueba estadistica de alfa de Cronbach, obteniendo un r =
resultados 0.927, considerando a este instrumento vilido y confiable para
estadisticos) su aplicacion.

38




Anexo 3: Cuestionario de Estilos de Vida

>UCT

UNIVERSIDAD CATOLICA DE TRUJILLO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

“CUESTIONARIO PARA DETERMINAR EL ESTILO DE VIDA”

“N: nunca V: a veces F: frecuentemente S: siempre”

_g° ITEMS CRITERIOS
ALIMENTACION
01 | Come Ud. tres veces al dia: desayuno almuerzo y cena. N |V |(F|S
02 | Todos los dias, Ud. consume alimentos balanceados que N |V |F|S
Incluyan tanto vegetales, frutas, carne, legumbres, cereales
y granos.
03 | Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia N |V |F|S
04 | Incluye entre comidas el consumo de frutas. N |V |E|S
05 | Escoge comidas que no contengan ingredientes artificiales [N |V |[F | S
0 quimicos para conservar la comida.
06 | Lee Ud. las etiquetas de las comidas empaquetadas, N |V |(F|S
En latadas o conservas para identificar los ingredientes.
ACTIVIDAD Y EJERCICIO
07 | Hace Ud., ejercicio por 20 a 30 minutos al menos tres N |V |F|S
Veces a la semana.
08 | Diariamente Ud. realiza actividades que incluyan el N |V |[F|S
Movimiento de todo su cuerpo.
MANEJO DEL ESTRES
09 | Usted identifica las situaciones que le causan tensién o N |V |[F|S
Preocupacion en su vida.
10 | Expresa sus sentimientos de tensién o preocupacion. N |V |(F|S
11 | Ud. plantea alternativas de solucién frente a la tensién o N |V |(F|S
Preocupacion.
12 | Realiza alguna de las siguientes actividades de relajacion |N |V |F | S
tales como: tomar siesta, pensar en cosas agradables,
Pasear, ejercicios de respiracion.
APOYO INTERPERSONAL
13 | Se relaciona adecuadamente con los demads. N | v | F l S
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14 | Mantiene buenas relaciones interpersonales con losdemds. | N |V S

15 | Comenta sus deseos e inquietudes con las demads personas. | N |V S

16 | Cuando enfrenta situaciones dificiles recibe apoyodelos |N |V S
demas.
AUTORREALIZACION

17 | Se encuentra satisfecho con lo que harealizado durantesu | N |V S
vida.

18 | Se encuentra satisfecho con las actividades que N |V S
Actualmente realiza.

19 | Realiza actividades que fomenten su desarrollo personal. |N |V S
RESPONSABILIDAD EN SALUD

20 | Acude por lo menos una vez al afio a un establecimiento N |V S
de salud para una revision médica.

21 | Cuando presenta una molestia acude al establecimientode |N |V S
salud.

22 | Toma medicamentos solo prescritos por el médico. N |V S

23 | Toma en cuenta las recomendaciones que le brinda el N |V S
Personal de salud.

24 | Participa en actividades que fomentan su salud: sesiones N S
educativas, campafias de salud, lectura de libros de salud.

25 | Consume sustancias nocivas.: cigarro, alcohol y/o drogas. | N S
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Anexo 4: Ficha Técnica del Cuestionario de Estilos de Vida

Nombre original

del instrumento:

Cuestionario para determinar el nivel de estilos de vida de
jovenes en edad fértil del centro de salud “los jardines™ —

Trujillo, 20&.

Autor y afio:

Original: Walker E, Sechrist K y Pender N

Adaptacion: JUANA CAPILLO MESTANZA

8
Objetivo del Determinar el estilos de vida de jovenes en edad fértil del
instrumento: centro de salud “los jardines™ — Trujillo, 2022
Usuarios: J6venes en edad fértil
1
Forma de Se coordiné via llamadas telefonicas a las jévenes para ver la

Administracién o

Modo de aplicacion:

disponibilidad de tiempo, fechas y hora para aplicar los
instrumentos

Se autorizd mediante el consentimiento informado
presencialmente.

Se aplicaron las encuestas a las jovenes, segln criterios de

inclusion.

Validez:
(Presentar la

constancia de

Walker E, Sechrist K y Pender N

validacion de

_Expertos)
Confiabilidad: La confiabilidad del instrumento se realizé a través de la
(Presentar los prueba estadistica de alfa de Cronbach, obteniendo un r =
Fesultados 0.954, considerando a este instrumento vilido y confiable para
estadisticos) su aplicacion.
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Anexo 5: Consentimiento informado

ANEXO 05

»UCT

UNIVERSIDAD CATOLICA DE TRUJILLO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:
TITULO
PROMOCION DE LA SALUD Y ESTILOS DE VIDA DE JOVENES EN
EDAD FERTIL DEL CENTRO DE SALUD “LOS JARDINES” —
TRUJILLO, 2022

B (o T acepto participar voluntariamente en el
presente estudio, Conociendo el propésito de la Investigacion. Mi participacidn consiste en
responder con franqueza y de forma oral a las preguntas planteadas. El investigador se
compromete a guardar la confidencialidad y anonimato de los datos, los resultados se
informarin de modo general, guardando en reserva la identidad de las personas

entrevistadas. Por lo cual autorizo mi participacién firmando el presente documento.

FIRMA
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Anexo 8: Confiabilidad del Instrumento Promocién de la Salud

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Alfa de Cronbach basada en los N de elementos
Cronbach elementos tipificados
,927 927 46
Estadisticos total-elemento

Media de la Varianza de la Correlacion Correlacion Alfa de Cronbach

escala si se escala sl se elemento-total multiple al si se elimina el

elimina el elimina el corregida cuadrado elemento

elemento elemento

ITEM25 136.89 253,163 456 825
ITEM26 136,26 253,844 420 925
ITEM27 136,34 251,114 534 824
ITEM28 136,29 264,387 -.021 028
ITEM29 136,91 253,139 484 925
ITEM30 136,09 263,198 655 824
ITEM31 136,09 253,198 555 824
ITEM32 136,60 251,424 597 824
ITEM33 136.29 264,387 -,021 928
ITEM34 136,91 263,139 484 825
ITEM35 136,09 253,198 555 824
ITEM36 136,51 280,257 B27 824
ITEM37 136,40 250,188 536 824
ITEM38 136,91 253,139 484 825
ITEM39 136.09 253,198 555 824
ITEM40 136.08 253,198 655 8924
ITEM4A1 136,60 261,424 597 824
ITEM42 136,29 264,387 =021 828
ITEM43 136.91 253,139 484 8925
ITEM44 136,09 263,198 655 824
ITEM45 136,51 250,257 527 824
ITEM46 136,40 250,188 536 824
ITEM4T 136,37 269,005 370 826
ITEM48 136,29 250,151 557 824
ITEM49 136,71 252,092 b1z 825
ITEMS50 136,37 253,652 338 827
ITEM51 136,80 245,165 656 823
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ITEM52
ITEM53
ITEME4
ITEMS5
ITEMS6
ITEM57
ITEMS8
ITEMS9
ITEMBO
ITEME1
ITEMB2
ITEMB3
ITEME4
ITEMB5
ITEMB6
ITEMB7
ITEMEB
ITEME9
ITEM70

136,71
136,71
136,37
136,37
136,80
136,71
136,80
136,71
136,40
136,89
136,66
136,51
136,09
136,43
136,37
136,34
136,29
136,51
136,37

253,092
252,092
253,652
253,652
245,165
253,092
245,165
253,092
259,129
253,163
252,703
254,139
254,904
250,193
252,240
251,938
252,798
258,492
259,064

468
512
338

338

656
468

468

158

426
444
336

468
530
A72

286
253
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Anexo 10: Confiabilidad del Instrumento Estilos de Vida

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Alfa de Cronbach basada en N de elementos
Cronbach los elementos tipificados
,954 ,954 25
Estadisticos total-elemento

Media de la Varianza de la Correlacion Correlacion | Alfa de Cronbach

escala si se escala si se elemento-total multiple al si se elimina el

elimina el elimina el corregida cuadrado elemento

elemento elemento

ITEM1 68,77 194,064 841 851
ITEM2 68,37 206,887 468 854
ITEM3 68,71 198,798 17 852
ITEM4 68,71 196,269 ,796 851
ITEMS 68,37 206,299 ,465 854
ITEMB 68.80 183,635 ,852 850
ITEM7 68,37 203,299 522 854
ITEM8 68,34 201,055 ,613 853
ITEMS 68,63 189,829 587 853
ITEM10 68,66 197,761 616 853
ITEM11 68,57 203,487 ,555 954
ITEM12 68,66 184,761 685 852
ITEM13 68,63 201,946 673 853
ITEM14 68,71 196,916 657 853
ITEM15 68,49 203,022 ,590 853
ITEM16 68,74 187,491 629 853
ITEM17 68,60 192,659 ,830 951
ITEM18 68,74 202,138 ,588 853
ITEM19 68,63 189,123 615 853
ITEM20 68,77 194,064 841 951
ITEM21 68,37 207,240 ,448 854
ITEM22 68,80 184,576 846 851
ITEM23 68.86 183,067 ,865 850
ITEM24 68,40 205,247 470 854
ITEM25 68,94 187,526 , 732 852
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