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RESUMEN

El estudio se desarrollé con el objetivo de determinar la relacién entre los estilos de
vida y el estado nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jeronimo, Andahuaylas, 2022. Metodologia: En el estudio se aplicé el método
deductivo, de tipo basica y de nivel correlacional. El disefio de estudio fue no
experimental - transversal. La poblacion estuvo conformada por 197 trabajadores,
donde la muestra de estudio se calcul6 mediante el método probabilistico, donde
se trabaj6é con 131 trabajadores. Se us6 un cuestionario para la variable estilos de
vida denominado (PEPS-I) de Nola Pender, el cuestionario conformada por 48
items, cuya prueba de fiabilidad fue alta con valor de 0.874 mediante el alfa de
Cronbach, mientras que, para medir el estado nutricional, se usé una ficha de
registro antropométrico, donde se peso y se midi6 la estatura para el calculo del
IMC (peso sobre la altura al cuadrado). Resultados: ElI 79.5% de trabajadores
tienen estilos de vida saludables, el 48.5% se encuentran en un peso normal, sin
embargo, un porcentaje similar de 43.9% mostraron tener sobrepeso y solo el 7.6%
se encuentran en una obesidad de grado I. Conclusiones: Del analisis inferencial
se evidencioé un valor r=0.006 y p=0.948 del cual se concluye que es no existe
relacion significativa entre los estilos de vida y el estado nutricional de los

trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jer6nimo, Andahuaylas, 2022.

Palabras clave. Estado nutricional, IMC, estilo de vida, nutricion, ejercicio.
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ABSTRACT

The study was developed with the objective of determining the relationship between
lifestyles and nutritional status of the workers of the District Municipality of San
Jeronimo, Andahuaylas, 2022. Methodology: The study applied the deductive, basic
and correlational method. The study design was non-experimental - cross-sectional.
The population consisted of 197 workers, where the study sample was calculated
using the probabilistic method, with 131 workers. A questionnaire was used for the
lifestyle variable called (PEPS-I) by Nola Pender, the questionnaire consisted of 48
items, whose reliability test was high with a value of 0.874 by Cronbach's alpha,
while, to measure the nutritional status, an anthropometric record card was used,
where the weight and height were measured for the calculation of BMI (weight over
height squared). Results: 79.5% of workers have healthy lifestyles, 48.5% are at a
normal weight, however, a similar percentage of 43.9% showed to be overweight
and only 7.6% are in grade | obesity. Conclusions: From the inferential analysis a
value r=0.006 and p=0.948 was evidenced from which it is concluded that is there
IS no significant relationship between lifestyles and nutritional status of the workers

of the District Municipality of San Jeronimo, Andahuaylas, 2022.

Key words. Nutritional status, BMI, lifestyle, nutrition, exercise.
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INTRODUCCION

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (1) se define como estilo
de vida a la agrupacion de patrones del comportamiento reconocible y
aproximadamente estable de una persona o en una poblacion en particular. Por lo
que surge por la interrelacion con las peculiaridades de cada individuo, la
interrelacion con las sociedades y las situaciones en la que se convive. Hay estilos
de vida que miden el bienestar de las personas ya que contienen patrones

especificos de las actitudes y actiian como factor de riesgo o de proteccion.

En 1939 se introdujo oficialmente la conceptualizacidn del estilo de vida y se cree
gue en generaciones anteriores a ese afo fue un concepto sin tanta importancia
debido a la relativa homogeneidad de la sociedad. A mediados del siglo XX Pierre
Bourdieu un psicélogo prestigioso, en su teoria que esta centrada en la definicion
de habitus, esta conceptualizacion esta conformado con esquemas de pensar,
obrar y sentir, relacionados a la postura de la sociedad. El habitus significa que los

individuos de un sociedad por lo general tienen estilos de vida similares (2).

Los indicadores nutricionales miden el estado nutricional, ya que una alimentacion
balanceada es importarte para el desarrollo en etapa de escuela. Segun Rodriguez
Veladsquez F et al. (3) menciona que ayuda en prevenir patologias crénicas no
hereditarias, al usar el indicador indice de masa corporal (IMC) se pude identificar
el sobrepeso o la obesidad en la etapa de adolescencia. Segun Fajardo B, (4) de
acuerdo con los censos de salud que se muestra en la OMS la prevalencia en
sobrepeso y obesidad ha ido aumento no solo en estados unidos sino también a

nivel mundial.

XV



Este estudio posee justificacion social ya que mediante el resultado aprobara que
se mejore los estilos de vida que tienen las personas que trabajan en la
municipalidad de Distrital de San Jerénimo, con el que se podra optimizar el estado
nutricional de los mismos. Asimismo, esta investigacion tiene justificacion practica
debido a que se ha reportado ciertos niveles estilos de vida no saludables, de
manera que los trabajadores deberian de procurar su salud dandole méas atencion
y asi mejorar sus estilos de alimentacion, suefio, actividad fisica y con ello mejorar

su estado nutricional.
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CAPITULO |

PLAN DE INVESTIGACION

Descripcion de larealidad problematica

Cuando se habla de estilos de vida, la investigacion se refiere a la
agrupacion de comportamientos y actitudes que es practicado y desarrollado
por individuos de manera voluntaria y consiente a lo largo de su vida (5). Los
principales comportamientos relacionado que se encontraron fueron:
actividad fisica y reduccion del tiempo de uso de dispositivos electrénicos,
alimentacion saludable, no beber ni fumar (6). Por lo tanto, los estilos de vida
poco saludable se asocian con la obesidad (7) estas personas con estas
afecciones son mas propensos a otros problemas de salud, los individuos

con estas afecciones son menos productivos que otros individuos sanos (8).

En el contexto internacional, un estudio desarrollado por parte de

Casco (9), quien llego a la conclusion que el 86 % de trabajadores evidencio

16



sobrepeso y un cierto nivel de obesidad, escenario que se declina en el
96 % de los trabajadores. El 74 % no ejecuta alguna actividad fisica, el 67
% maneja de mejor manera su estrés. Asimismo, Ospina (10) en el afio 2021,
estudio a trabajadores pertenecientes a una entidad, del cual encontré que
hay una mayor predisposicion al normopeso tanto en mujeres como varones

(31% y 26%) presentaron sobrepeso en el andlisis.

En estudios nacionales, Hurtado et al. (11) desarrollaron estudio de
estilos de vida saludables, glucosa en sangre e IMC para adultos en 2020.
Establece que el 87.3% tenia un estilo saludable y solo el 19,7% se
encontraba en una situacion no saludable. De igual forma, el 78,2% tenian
poca actividad en ejercicios. Esto indica que el 52,6% hacia ejercicio ligero.
Por altimo, el 34,3% tenia un IMC normal, el 42,3% sobrepeso y el 23,4%
obesidad. Por otro lado, Panihuara (12), en una encuesta de 2019 investigd
los estilos de vida de los trabajadores que laboran en el municipio Echarate
y concluyé que el 56,11% del personales presentaban estilos de convivencia

poco saludables.

En ese sentido, el contexto local, una observacion empirica los que
trabajan en la municipalidad, demuestra que por temas actuales del Covid-
19, estas personas que laboral en esta institucion demuestran estilos de vida
no tan saludables como el poco ejercicio fisico, consumo de tabaco y
alcohol, estrés, consumo de comidas no saludables. Cada individuo tiene
distintos estilos de vida que desencadenan diferentes estados de salud, las
diferentes actitudes y comportamientos pueden ser influenciados por el vivir

cotidiano del trabajador, estos factores pueden modificarse como, por

17



1.2

ejemplo: la alimentacion incorrecta puede derivar en obesidad y
desnutricion. En ausencia de actividad fisica, los trabajadores llegan a ser
sedentarios, que puede causar a una variedad de condiciones

cardiovasculares y musculo esqueléticas en los trabajadores (13).

ldentificacion y Formulacion del problema

1.2.1 Problema General

¢,Cual es la relacion entre los estilos de vida y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,

Andahuaylas, 20227?

1.2.2 Problemas Especificos

1. ¢Cudl es la relacién entre la nutricion y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 20227

2. ¢Cual eslarelacion entre el ejercicio y el estado nutricional de los
trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 20227

3. ¢Cual es larelacién entre la responsabilidad en salud y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jeronimo, Andahuaylas, 20227

4. ¢Cual es la relacion entre el manejo del estrés y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San

Jeronimo, Andahuaylas, 2022?

18



13

5. ¢Cual es la relacion entre el soporte interpersonal y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jeronimo, Andahuaylas, 2022?

6. ¢Cual es la relacion entre la autoactualizacion y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San

Jeronimo, Andahuaylas, 2022?

Justificacion de la Investigacion

Justificacién social. Ya que mediante el resultado aprobara que se
mejore los estilos de vida que tienen las personas que laboran en la
municipalidad, con el que se podré optimizar el estado nutricional de los

mismos.

Justificacion practica. Esta investigacion tiene justificacion practica
debido a que se ha reportado ciertos niveles estilos de vida no saludables,
de manera que los trabajadores deberian de procurar su salud dandole mas
atencién y asi mejorar sus estilos de alimentacién, suefio, actividad fisica y

con ello mejorar su estado nutricional.

Justificacion metodoldgica. El presente estudio hace un aporte
metodoldgico a los resultados obtenidos, lo que permitird proponer
estrategias o programas de sensibilizacion para mejorar la salud de los

trabajadores.

19
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Objetivos de la Investigacion

1.4.1 Objetivo General

1.4.2

Determinar la relacion entre los estilos de vida y el estado nutricional
de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022.

Objetivos Especificos

Identificar la relacion entre la nutricién y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

Identificar la relacién entre el ejercicio y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

Identificar la relacion entre la responsabilidad en salud y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jeronimo, Andahuaylas, 2022

Identificar la relacion entre el manejo del estrés y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jeronimo, Andahuaylas, 2022

Identificar la relacion entre el soporte interpersonal y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jeronimo, Andahuaylas, 2022

Identificar la relacidon entre la autoactualizacion y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San

Jeronimo, Andahuaylas, 2022

20
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1.6

Delimitaciones de la investigacion

151

15.2

153

154

Espacial

El estudio se realiz6 en la Municipalidad Distrital de San Jerénimo
Andahuaylas — Apurimac.

Temporal

El tiempo que se ejecutara el proyecto, sera en los meses de enero a
setiembre del 2022.

Social

La unidad de andlisis fueron los trabajadores de todas las areas de la
municipalidad.

Conceptual

El &rea de investigacion es enfermeria y la linea de investigacién es
Salud Publica, por el que el estudio se centra en dos variables de

estudio que son: Estilos de vida y estado nutricional.

Viabilidad de la investigacién

El estudio cuenta con caracteristicas, condiciones operativas y técnicas que

garantizan la ejecucion de sus metas y propdsitos. En tanto, la observacion

de acuerdo al contexto actual el estudio tiene los recursos tecnoldgicos,

materiales y humanos para toda la ejecucion desde el principio hasta el fin,

por lo que, se estima que el proyecto no presenta costos altos para su

ejecucion. Por ende, se indica que el estudio es viable para ejecutarlo.

Limitaciones de la Investigacion

Tiempo, los participantes no cuentan con tiempo para que se aplique los

cuestionarios debido a su ajetreada agenda laboral. Sin embargo, se les

21



abordara en su tiempo libre y se les aplicara los cuestionarios y la medicion

del pesaje y su talla.

22



2.1

CAPITULO I

MARCO TEORICO

Antecedentes de investigacion

2.1.1 A nivel internacional

Ospina y Gallego en Colombia, en su estudio cuyo propdsito
del estudio fue conocer la relacion entre el estilo de vida y el estado
nutricional. Se aplic6 una metodologia cualitativa, de observacion y
tipo descriptiva — transaccional, en el que se encuesto a 100
participantes de edades mayor a 18 afios, quienes firmaron un
consentimiento para participar en el estudio. Se aplicé un cuestionario
virtual en el que se contempld las variables y dimensiones del estudio,
asi mismos datos demograficos. Los resultados encontrados al
evaluar a los floricultores de encontré que gran parte eran mujeres,
de edad media de entre 38 afos, al evaluar su estado nutricional se
evidencio que 31% son varones con peso normal y 26 mujeres con

peso normal, 13% de los varones tienen sobrepeso y 18% de mujeres

23



estan en sobrepeso, en cuanto a la obesidad se encontré que 2% de
varones y 7% de mujeres presentaron esta situacién. Por otro lado,
no se encontrg relaciéon entre sus estados nutricionales y la actividad
fisica, en cambio si hay relacién con la ingesta de alimentos en

condiciones fritas (10).

Bautista y Moran en Nicaragua presentaron su estudio como
proposito fue evaluar los estilos de vida y el estado nutricional de las
personan que laboran en el hospital. Método. Se uso el tipo de estudio
cuantitativo, en un nivel descriptivo y disefio transaccional, cuya
muestra a trabajar se conformaron por 75 personas que trabajan en
el hospital, quienes fueron escogidos mediante no probabilistico
debido a la cantidad poblacional. Los resultados muestran que los
profesionales sanitarios hospitalarios tienen estilos de vida poco
sanos. Evaluando el estado nutricional en relacion a IMC (indice de
Masa Corporal) se pudo evidenciar que 55,9% presentaba peso
corporal estandar, el 19,9% leve obesidad, el 11,9% presentan
sobrepeso y el 11,9% evidencian obesidad moderada. De acuerdo
con la clasificacién del indice de obesidad, se concluye gran parte de
los trabajadores del hospital se clasificaron como normopeso y el
resto se observo con sobrepeso leve y moderado y obesidad. El
personal médico y enfermero suele tener mas peso que el personal

de otros perfiles, siendo este ultimo mas obeso (14).

Guajan en Ecuador presentd su estudio cuyo objetivo fue

identificar como se relaciona el estilo de vida con el estado nutricional

24



en pacientes adultos con diabetes. En el que se aplicé un enfoque
cuantitativo, no experimental y alcance relacional. 62 participantes —
pacientes que son atendidos en el C.S. San Roque quienes pasaron
criterios de seleccion para formar la muestra, a quienes se les
evaluaron datos sobre circunferencia de cintura. Resultados. Se pudo
evidenciar que 30% de los pacientes tienen sobrepeso, un 39% estan
con obesidad y el 53% mostraron valores inadecuados de glucosa.
Por otro lado, al evaluar el estilo de vida se encontré que 45% tienen
estilos poco saludables. Al evaluar la prueba de hipétesis se evidencio
que si presentan correlacién con lo que podemos mencionar que Si
afecta el tipo de vida de llevan los pacientes en su estado nutricional,
ademas se establecié que, menor puntuacién en su estilo de vida, lo
gue sugiere que un estilo de vida poco saludable se asocia con un

mas riesgo de desplegar dificultades de tipo diabetes (15).

Arias y Celléri en Ecuador presentaron su estudio cuyo
proposito fue identificar como se relacionan los estilos de vida de
adultos mayores en un Hogar de Cuidados y su estado nutricional, en
la ciudad de Cuenca. Se realizaron estudios de correlacion
cuantitativos, descriptivos y transversales en una cohorte de 61
adultos mayores cuyo estado nutricional se evalu6 mediante
mediciones antropométricas y cuyo perfil de estilo de vida se
determiné mediante un estudio de medicion de estilos de vida bajo la
escala de vida del adulto mayor. La poblacion fue compuesta por un
73,8% de mujeres y un 26,2% de hombres. El 62,3% de los ancianos

son inadecuados nutricionalmente y el 37,7% son normales.
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Desarrollando la prueba de hipoétesis con valor de significancia del
95% se evidencio que si existe correlacion entre el estilo de vida y

estado de nutricidn en adultos mayores que fueron estudiados (16).

Casco en Ecuador en su estudio cuyo fue determinar la
relacion del estilo de vida de trabajadores del POLISAL y su estado
nutricional. Se han realizado estudios descriptivos, correlacionados y
analiticos. En particular, se analizaron datos sociodemogréficos,
estado nutricional y estilo de vida. Dieta, actividad y actividad fisica.
El andlisis estadistico realizado es el siguiente: Prueba de correlacién
no parameétrica descriptiva segun la V de Cramer. Los resultados
encontrados evidencian que el sobrepeso se encontré en 56% de los
participantes o en algun grado la obesidad, escenario que se agrava
mas en los docentes donde el 96% presentaron sobrepeso. Resulta
gue tres o mas partes del trabajador tienen algo de sobrepeso u
obesidad. No hay condiciones médicas asociadas con esta condicion
de salud y normal. Se ha concluido que no existe relacion significativa

entre el estado nutricional y el estilo de vida (9).

2.1.2 A nivel nacional

Tantalean en Lima presento su estudio tuvo como propésito
identificar la relacion entre el estilo de vida de los adultos mayores y
el estado nutricional en el distrito de la Banda de Shilcayo. Se realizo
un abordaje descriptivo — transsaccional y cuantitativo, la muestra fue
40 ancianos, se utiliz6 como medio una escala de estilo de vida. Los

resultados entrados indican que el 85% tienen un estilo de vida en
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grado no saludable, mientras que el 15% si estan saludables, en
relacion al estado nutricional, el 57.5% se encuentran en un grado
inadecuado, del cual 27.5% con grado delgado y el 20% con grado de
sobrepeso, mientras que el 15% si estan saludables, en relacién al
estado nutricional, el 57.5% se encuentran en un grado inadecuado,
del cual 27.5% con grado delgado y el 20% con grado de sobrepeso.
Por lo que se concluye que el p-valor=0.01 que significa una relacién

entre ambas variables (17).

Chéavez en Trujillo presenté su estudio se planteé como
propésito conocer como se relaciona el estilo de vida de los
trabajadores administrativos y su estado nutricional. Se usoé el tipo de
estudio no experimental, transaccional de disefio analitico —
descriptivo. En el cual se estudiaron a 64 administrativos. Al
desarrollar el analisis en relacion a las variables, se pudo evidenciar
que 92.2% de los administrativos presentaron un estilo poco
saludable y solo el 7% de ellos tienen una vida saludable. Por otro
lado, gran parte de los varones y mujeres presentaron un estilo poco
saludable. Al desarrollar el analisis en relacion a las variables, se pudo
evidenciar que 92.2% de los administrativos presentaron un estilo
poco saludable y solo el 7% de ellos tienen una vida saludable. Por
otro lado, gran parte de los varones y mujeres presentaron un estilo
poco saludable. Donde se concluye que el estilo de vida de los

administrativos no se relaciona con su estado de nutricion (18).
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Dongo en Chimbote realiz6 su estudio cuyo propésito fue
identificar como el estilo de vida se relaciona con el estado de
nutricién en adultos mayores de la una urbanizacién de Chimbote. La
metodologia aplicada fue cuantitativa, donde el nivel fue relacional y
disefio transaccional en el que participaron 143 colaboradores que
fueron encuestados mediante un instrumento y la observacion. Los
consecutivos resultados indica que la totalidad de participantes tienen
estilos de vida poco saludables y una proporcién importante tiene
estilos de vida saludables. Los consecutivos resultados indica que la
totalidad de participantes tienen estilos de vida poco saludables y una
proporcion importante tiene estilos de vida saludables Los
consecutivos resultados indica que la totalidad de participantes tienen
estilos de vida poco saludables y una proporcién importante tiene
estilos de vida saludables. Del cual se concluye que del total de
participantes, su estilo de vida si se correlaciona con su estado de

nutricion (19).

Galvez y Carrasco en Tarapoto desarrollaron su estudio cuya
investigacion fue descriptiva — relacional, con enfoque cuantitativo y
disefio transaccional. Se trabaj6é con 139 pacientes que conformaron
la muestra y poblacion total de estudio. Los resultados encontrados
indican que, el cincuenta por ciento tienen de entre 36 a 59 afos, por
otro lado, el 79.9% muestran tener saludable su estilo de vida. En
cuanto a su estado de nutricion, se evidencio que 42.4% de pacientes
tienen sobrepeso y el 49.6% se mostraron estar en un estado normal.

por otro lado, el 79.9% muestran tener saludable su estilo de vida. En
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cuanto a su estado de nutricion, se evidencio que 42.4% de pacientes
tienen sobrepeso y el 49.6% se mostraron estar en un estado normal.
por otro lado, el 79.9% muestran tener saludable su estilo de vida. En
cuanto a su estado de nutricion, se evidencio que 42.4% de pacientes
tienen sobrepeso y el 49.6% se mostraron estar en un estado normal.
En resumen, los estilos de vida de los adultos mayores si se relaciona

con su estado nutricional (20).

Gonzalo en Lima presentd su estudio cuyo objetivo fue
identificar como se relaciona los estilos de vida de los profesionales
de salud y su estado nutricional en el C.S. Santa Clara, Ate. Método.
Se trabaj6 bajo un estudio transaccional de enfoque relacional, en el
que participaron 30 personas de distintas areas del centro de salud, a
los que se les evalué indicadores de: IMC y la circunferencia de la
cintura, para el IMC se us6 una balanza, cinta métrica para medir la
cintura y un tallimetro para las medidas de estatura. En cuanto al
estilo de vida se usé un cuestionario. De los cuales se obtuvo lo
siguientes resultados: Los datos registrados mostraron que 76,7% de
los profesionales sanitarios lleva una vida poco saludable, el 56,7%
presentaron estar en sobrepeso y solo el 10% es obeso. El 56,7%
tiene riesgo cardio metabdlico muy alto y el 30% de los profesionales
sanitarios tiene riesgo cardio metabdlico alto. Luego de realizar la
prueba de hipotesis, se pudo evidenciar que si existe correlacion entre
los estilos de vida de los profesionales de salud y su estado nutricional

(21).
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2.1.3 Anivel regional y local

Vasquez (22) en Apurimac en su estudio tuvo por propésito
conocer la relacion existente entre la calidad de vida de los docentes
y su estado nutricional en la ciudad Challhuanca. Se aplico la
metodologia cuantitativa, de enfoque relacional — descriptiva y disefio
transaccional — no experimental. Los resultados muestran que la
mitad de los docentes 51.35% tienen un normal estado nutricional,
mientras que 28.83% se ubican en un nivel deficiente y 19.82% de los
profesores evidencian en exceso. En cuanto a la variable calidad de
vida, el 51.35% muestran regular calidad de vida, 21.62% tienen
deficiente calidad de vida y solo el 27.03% una buena calidad de vida.
Se concluye que existe un vinculo significativo entre la nutricion
docente y la calidad de vida. De igual forma, los directores de la
institucion pueden organizar con el C.S. para visitar el centro
educativo e impartir charlas formativas sobre buena nutricion y buen

ambiente, lo que se recomienda hacer en todas las edades.

2.2 Bases tebricas

2.2.1 Estilo de vida

Se define como aquel patron basado en el comportamiento
estd determinada por la interrelacion de las peculiaridades y
circunstancias sociales y personales, asimismo, estan indicadas por
las preferencias y tendencias humanas que son el efecto de la
interrelacion de factores neurobiolégicos, genéticos, ambientales,

econdmicos, socioculturales, psicoldgicos y educativos (23).
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De acuerdo a la OMS es un grupo de patrones de
comportamiento reconocibles y aproximadamente estables de una
persona o en una poblacién en particular. Por lo que surge por la
interrelacion con las peculiaridades de cada individuo, la interrelacion
con la sociedad y las situaciones en la que se convive. Hay estilos de
vida que miden el bienestar de las personas ya que contienen
patrones especificos de las actitudes y actian de factor de riesgo o

de proteccion (1).

En 1939 se introdujo oficialmente la conceptualizacion del
estilo de vida y se cree que en generaciones anteriores a ese afo fue
un concepto sin tanta importancia debido a la relativa homogeneidad
de la sociedad. A mediados del siglo XX Pierre Bourdieu un psicologo
prestigioso, en su teoria que esta centrada en la definicion de habitus,
esta conceptualizacion estd conformado con esquemas de pensar,
obrar y sentir, relacionados a la postura de la sociedad. El habitus
significa que los individuos de un sociedad homogénea por lo general

tienen estilos de vida similares (2).

Es la agrupacion de habitos y actitudes que rigen el ejercicio
diario y determinan como hacerle frente a las demandas, exigencias
y desafios que surgen en las diversas fases de nuestra vida. Factores
controlables expresados en nuestra vida diaria: ejercicio fisico
adecuado y sostenida o sedentarismo, seleccion de una variedad de

viveres nutritivos, o ingesta no controlada de calidad y cantidad (24).
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El estilo de vida se define por que existen proteccion para la
salud y factores de riesgo, por lo tanto, el estilo de vida se debe
observar como un desarrollo dindmico de conductas de un entorno
social, asi como comportamientos y conductas individuales. Algunos
factores que nos ayudarian a llevar una vida sana serian: a) Tener un
significado, proposito de vida. b) Cuidar la autoestima, la identidad y
pertenencia. c) cuidar la autogestion, la autoestima y la aspiracion de
estudiar. d) Ofrecer carifio y cuidar la unificacion familiar y social. e)

Disfrutar la vida (25).

Es una serie de acciones, habitos, acciones de las personas y
desarrollos sociales que incluyen a la sociedad en general para llevar

una vida mas plena hacia la felicidad (26).

Del mismo modo, se definen como la forma en que las
personas viven epidemiolégicamente, teniendo en cuenta los
comportamientos o grupos de comportamientos de quienes tienen
consecuencias ya sea negativas o positivas para la salud a estos los

llamamos estilos de vida (27).

En resumen, es un comportamiento que se va aprendiendo a
lo largo de nuestras vidas, iniciando en nuestra familia, el ambiente
gue nos rodea, la forma en la que vivimos y los habitos, costumbres

o formas en que debemos ser como parte del mundo (28).

32



2.2.1.1 Nutricién

Este aspecto abarca el conocimiento, la seleccion y la
ingesta para la nutricion, el bienestar y la salud, esto implica
seleccionar un dieta basada a las pautas de la pirdmide alimenticia

(29).

La nutricion se trata de unas de las areas mas complicada
para la obtencion de saberes, ya que engloban diversos factores,
ya que los diferentes géneros de la humanidad tienen necesidades
diferentes por ejemplo las mujeres los hombres y los nifios. A
medida que inicia el crecimiento, con el paso de los afios también
los hacen las necesidades del cuerpo. Una actualizacion constate
de los conocimientos nutricionales es fundamental para que
necesitamos mantenernos saludables y prevenir cambios que
conduzcan a enfermedades ocasionados por la mala alimentacion.
Ademas de otros factores como psicoldgicos, emocionales y fisicos
como el ejercicio que inciden en la salud y estado nutricional de las

personas (30).

La nutricibn se trata de un conocimiento que analiza la
conexion entre los seres vivos y los alimentos. Si se trata de
nutricion del ser humano la investigacion tiene como objeto saber
las necesidades de la nutricion humana y las patologias que se
producen por una ingesta inadecuada o en exceso. Otro punto que

también se estudia es la calidad de los alimentos (31).
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2.2.1.2

La nutricion consta de ciclos en el que el organismo traga,
asimila, absorbe, traslada, usa y elimina la sustancia alimenticia, lo
gue hace que el cuerpo crezca, se mantenga y se repare. Con
excepcion de la masticacion los demas proceso son involuntarios

(32).

Ejercicio

El ejercié regular produce efectos saludables y ajustes
fisiolégicos que perduran un determinado momento al terminar el
ejercicio. Para logara estos resultados, lo ejercicios fisicos deben
programarse de forma individualiza por un especialista en el area.
Especialmente en aquellas personas que no realza actividades
fisicas se bebe irincrementado gradualmente tanto en la duracién

como la intensidad, hasta alcanzar su meta (33).

Esto incluye realizar actividades regularmente de forma
leve, moderada y/o activas. Todo esto se puede hacerse de
manera planificada y controlada o también de forma casual

integrada en la vida cotidiana o las ejercicios de ocio (34).

De acuerdo con la OMS el ejercicio fisico consta de una
practica que estd ligada fundamentalmente con una vida
saludable, y con el crecimiento del sedentarismo, una inadecuada
nutricion y el tabaquismo son enfermedades no trasmisibles con

mayor predominancia que son un riesgo para la salud (35).
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2.2.1.3

2214

Responsabilidad en Salud

Es ese sentido, las formas en la que se entienden las
responsabilidades individuales y grupales frente a la salud son
diversas que conviven en la sociedad sobre cuestiones y
decisiones relacionadas con el paradigma de la salud (los que
tienen mas recursos de poder y subalternos) el renacimiento
social, la reparticion del dinero, los derechos y las percepciones
de dignidad humana tienen que ver con ello. Por ello, temas como
son la salud y el derecho a este no se encuentran fuera del
discurso neoliberal hegemédnico y el discurso alternativo (con
distintos matices), que pretenden fabricar una comprension

diferente a la responsabilidad por una vida sana (36).

Esta relacionado con un sentido asertivo de ser
responsable del su bienestar individual. Es se refiere a cuidar de
si mismo, obtener informacién y educarse sobre su salud, buscar

ayuda profesional (34).

La dimension responsabilidad en salud se entiende como
sentido de responsabilidad de uno mismo, involucra el tener
interés por nuestra propia salud, educarse sobre la salud, buscar

ayuda consiente e informada de profesionales de la salud (37).

Manejo del Estrés

Se trata de un esfuerzo realizado por la persona para

manejar y aliviar la presion que inicia cuando una situacion se
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describe complicada o fuera de control, ya sea por medios

simples o complejos para resistir el estrés (37).

Lidiar con el estrés no es complicado, solo es necesario
la practica. Aquellos que lograron manejar el estrés ganaron
“fortaleza”. Asi como necesitas trabajar para ser fuerte
fisicamente, pero también necesitas trabajar para desarrollar tu
capacidad de manejar el estrés. Realizar un analisis de lo que
piensas y tus reacciones pueden ayudarte manejar el estrés

(36).

Saber movilizar e identificar los medios fisicos vy
psicoldgicos para poder vigilar o reducir de manera efectiva el

estrés (34).

2.2.1.5 Soporte Interpersonal

Se conceptualiza como la interrelacién con los individuos, incluida
la expresion emocional, y el soporte de social, familiar y laboral.
Esta relacionado con las expresiones beneficiosas y la calidad de
vida que se pueden dar en la sociedad, redes sociales y aquellas
personas de confiar en el dia a dia y en las crisis, en decisiva,
apoyo a un clima social bueno y obtener un estilo de vida sano

centrado en un cuidado humano (37).

En la actualidad el apoyo social es abordado e investigado por
personales de salud (Psicélogos, Trabajadores Sociales,

Enfermeras, entre otros) ciertamente es esencial en situaciones
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2.2.1.6

relacionadas a la calidad de vida y el bienestar, ya que los estudios
sobre el asunto sobresalen en el mantenimiento fisico personal. y

salud mental (36).

Este definido como el uso de la comunicacién para obtener una
relacién cercana o intima. Por lo que permite el intercambio de
emociones y pensamientos mediante mensajes linguisticos y no

orales (34).

Autoactualizaciéon

Estd enfocado en desarrollar recursos internos, que se
puede obtener por extenderse, obtener un nexo y un crecimiento
propiamente dicho. el crecer nos en si ayuda tener una relacién
con nuestro ser, ayuda a tener paz en uno mismo, y también
ayuda tener nuevos horizontes para lograr superarnos de quienes
somos ahora. La conexion se trata de una sensacion armonica y
plena con el universo. Desarrollar significa mejorar el potencial del
ser humano buscando un significado y trabajando hacia el logo

de metas (34).

Es una necesidad psicolégica mas alta de los seres
humanos, se encuentra en lo mas elevado de las escalas, por
medio de su satisfaccion justificada o encontrando un significado
a la vida gracias a la potencializacion de una actividad. Cuando
los valores previos se han completado o han sido completados a

cierto nivel recién se puede llegar hasta este punto (38).
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2.2.2 Estado nutricional

Se conceptualiza como un equilibrio entre el gasto energético
y los requerimientos y otros alimentos, existen mudltiples
determinantes en el entorno como factores ambientales, genéticos,

fisicos, psico-socio-econdmicos, bioldgicos y culturales (39).

Los indicadores nutricionales miden el estado nutricional, ya
gue una alimentacion balanceada es importarte para el desarrollo en
etapa de escuela. Segun Rodriguez et al. (3) para prevenir las
patologias crénicas no hereditarias en necesario evaluar es estado de
nutricion y los habitos alimenticios, al usar el indicador indice de masa
corporal (IMC) se pude conocer si tiene sobrepeso u obesidad en la
etapa de adolescencia. Segun Fajardo (4) de acuerdo con los censos
de salud que se muestra en la OMS la prevalencia en sobrepeso y
obesidad ha ido aumento no solo en estados unidos sino también a

nivel mundial.

Se indica que se mide por medio de indicadores
antropométricos, bioquimicos, dietéticos y clinicos. El diagnostico de
sobrepeso, obesidad, delgadez o peso normal se realiza por medio
del indicador antropométrico como son: (IMC/Edad); y el diagnostico
de baja talla, talla normal y talla alta para su edad se hace por medio

del indicador talla para la edad (T/E) (40).

Se menciona que el estado de la nutricion refleja el desarrollo
intelectual, emocional y fisica de los individuos y la calidad de vida,

relacionado a otros factores como alimenticios, ambientales,
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socioecondmicos, culturales y educativos. Hay diversos factores que
participan, pero los de mas importancia son los factores
socioeconémicos, educativos y culturales; predominio de baja

economia, el aislamiento social y la ignorancia (41).

“El estado nutricional esta definido como la homeostasis que
existe entre el gasto energético alimentario y los requerimientos y
otros alimentos, lo que indica los diferentes niveles de bienestar del
individuo reflejado en uno mismo, estos dependen de la interaccion
entre la dieta , el entorno ya sea de manera fisica, social, cultural y
economica” (42). La determinacion exacta del estado nutricional ya
sea poblacional o individualmente es muy complicado de identificar;
es solo a través de las caracteristicas clinicas, fisicas y funcionales
gue se puede representar otros indicadores potenciales a los cuales
se le asigna umbrales que nos permite diferenciar a individuos

nutridos y mal nutridos (43).

2.2.2.1 indice de masa corporal

Lambert Adolphe-Jacques Quételet fue quien describid por
primera vez en el afio 1032 el IMC. Para la obtencion del IMC, el
peso en kilogramos (kg) se divide con la talla al cuadrado (m2). Lo
gue nos da como resultado una proporcion entre el peso-talla, y de
esta forma podemos identificar de manera rapida el exceso o
deficiencia ponderal de cada individuo al que se atiente. Es por eso
gue su importancia, su practicidad y accesibilidad del IMC que lo

ha colocado como el mas importante sustituyendo a otras medidas
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2.2.2.3
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de evaluacion del estado nutricional (44). Asi mismo, el IMC puede
ser considerado como una opcidn para la medicion directa de grasa

corporal (45).

Segun la OMS define como el indicador de relacion talla y
peso que se usa para determinar la talla y el peso en las personas.
Para evaluar el IMC se divide el peso (kg) del individuo sobre la

talla al cuadrado (m2) (46).

Bajo peso

Es la pérdida de peso causado variaciones en el suministro de
nutrientes a los tejidos, todo esto provocado por una nutricion

inadecuada o por defectos en el cuerpo (47).

Normal

La OMS sugiere que el IMC “normal” oscila entre valores de 18.5
y 24.9. si el IMC esta por encima de 25 se considera sobrepeso y

si esta debajo de 18.5 se considera delgadez.

Sobrepeso

Esta definido con un exceso en el peso a comparacion de la talla,
con respecto a un peso ideal, tiene mayo prevalecia atener
obesidad. Esto se genera cual el individuo ingiere mas calorias

de las que necesita (48).
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2.2.2.5 Obesidad

Esta definida como un excesivo aumento de tejido adiposo ya sea
general o de manera localizada, los nivele son muy altos a

diferencia de un individuo de la misma edad y mismo genero (49).

2.2.2.6 Sobrepesoy obesidad.

Segun, la OMS, el demasiado peso (sobrepeso y obesidad) se
considera cuando las personas contienen porcentajes excesivos
de tejido adiposo, que pueden derivar en enfermedades no
trasmisibles, las personas con obesidad o el sobrepeso son mas
propensos a desarrollar enfermedades. Una alternativa facil y

barata de prevenir estas enfermedades en medir la IMC (50).

2.3 Marco conceptual

- Autoactualizacién. Es una necesidad psicolégica més alta de los seres
humanos, se encuentra en lo mas elevado de las escalas, por medio de
su satisfaccion justificada o encontrando un significado a la vida gracias
a la potencializacion de una actividad (38).

- Circunferencia de la Cintura. Se trata de la medicion autbnoma de la
medida, pero esta estrechamente relacionada con el IMC y con la cadera
/ cintura, este indice nos da una aproximacion de la grasa corporal total y
tejido adiposo intraabdominal (51).

- Estado nutricional. definido como la homeostasis que existe entre el

gasto energético alimentario y los requerimientos y otros alimentos,
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existen multiples determinantes en el entorno como factores ambientales,
genéticos, fisicos, psico-socio-econdémicos, culturales y biolégicos (39).
Estilo de vida no saludable. Son actitudes que los individuos adoptan
en contra de su salud, creando un potencial de enfermedades dafiando
su apariencia psicoldgica, biolégica y social (52).

Estilo de vida saludable. Incluye actitudes, comportamientos vy
caracteristicas que un individuo que realiza para garantizar necesidades
bésicas y lograr un estilo de vida sana y prospera (52).

Estilo de vida. Es aquel basado en estandares de la conducta que esta
determinada por la interrelacion de las caracteristicas y circunstancias
personales y sociales (23).

Grasa Corporal. Es parte del organismo que se almacena a manera de
tejido graso o adiposo. Analizara los componentes del cuerpo muy dificil,
pero es muy Util y necesario en los estudios de obesidad porque nos
ayuda determinar si el exceso de peso es por tejido magro o tejido adiposo
(51).

indice de masa corporal. Son indicadores que asocia la talla con el peso
gue es usado para evaluar la talla y el peso en personas. Para evaluar el
IMC se divide el peso (kg) del individuo sobre la talla al cuadrado (m2)
(46).

Manejo del Estrés. Se trata de un esfuerzo realizado por la persona para
manejar y aliviar la presion que inicia cuando una situacion se describe
complicada o fuera de control, ya sea por medios simples o complejos

para resistir el estrés(37).
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Nutricion. Segun Laguado y GOmez (29) este aspecto abarca la eleccién,
el conocer y el consumo de alimentos que son importantes para la
nutricion, el bienestar y la salud, esto implica seleccionar un dieta basada
a las pautas de la pirdmide alimenticia.

Responsabilidad en Salud. esta relacionado con un sentido asertivo de
ser responsable del su bienestar individual. Se refiere a cuidar de si
mismo, obtener informacion y educarse sobre su salud, buscar ayuda
profesional (34).

Soporte Interpersonal. Esta definida como la utilizacion de la
comunicacion para obtener un sentido significativo de intimidad o una
sensacioén intima. La comunicacién es un intercambiar ideas y emociones

por medio de mensajes linguisticos y no verbales (34).
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CAPITULO 1l

METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1 Hipbtesis

3.1.1 Hipotesis General

Existe relacion significativa entre los estilos de vida y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San

Jeronimo, Andahuaylas, 2022.
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3.2

3.3

3.1.2 Hipotesis Especificas

1. Existe relacion significativa entre la nutricién y el estado nuiricional de los

trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo, Andahuaylas,
3. Existe relacion significativa entre la responsabilidad en salud y el estado

nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

4. Existe relacidn significativa entre el manejo del estrés y el estado nutricional
de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerdénimo,
Andahuaylas, 2022

5. Existe relacion significativa entre el soporte interpersonal y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

6. Existe relacidn significativa entre la autoactualizacion y el estado nutricional
de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerdénimo,

Andahuaylas, 2022

Método

Es deductivo, a juicio de Abreu (53), permite generalizaciones desde casos
concretos y ayuda a tomar conciencia de la realidad en estudio. En relacion
con esto, objetos de investigacién futuros similares pueden entenderse,

explicarse y predecirse incluso sin que sucedan.

Tipo de investigacion

Es basico, segun Creswell (54) sostiene que este tipo de estudio se presenta
cuando no se ha estudiado previamente alguna variable o la relacion entre
ellas, y permite ahondar en el conocimiento y llenar los huecos del
conocimiento.
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3.4 Nivel o alcance de investigacion

Es correlacional, como menciona Arias (55) la intencion primordial de este
nivel es conocer como se comportan una de las variables en relacion de la

otra variable correlacionada.

3.5 Disefio de investigacion

El estudio es de disefio es no experimental, en palabras de Arias (55) en
este disefio no son afectadas las variables de estudio ya sean por
condiciones o estimulos experimentales, donde la muestra de estudio es

investigada en su contexto natural.

Donde:

M: Muestra
V1: Estilos de vida
V2: Estado Nutricional

r: relacion
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3.6

Operacionalizacion de variables
Variables Dimensiones Indicadores items Escala
Estilos de vida Dimension 1: Nutricion 1.1 Tipo de dieta ltems: Ordinal

Se conceptualiza como la
agrupacion de
comportamientos y
actitudes que aceptan y
ejecutan las personas ya
sea grupal o personal para
complacer las
insuficiencias como
personas Yy lograr un
desarrollo personal (56).

Segun Laguado y Gémez (29) este aspecto
abarca el conocimiento, la seleccion y la ingesta
de alimentos que son necesarios para la
nutricién, el bienestar y la salud, esto implica
seleccionar un dieta basada a las pautas de la
pirdmide alimenticia.

1.2 Frecuencia de
alimento
1.3 Calidad de alimento

1,5,14,19,26,35

Dimension 2: Ejercicio

Segun Sanchez (33), el ejercio regular produce
efectos saludables y ajustes fisiol6gicos que
perduran un determinado momento al terminar el
ejercicio. Para logara estos resultados, lo
ejercicios fisicos deben programarse de forma
individualiza por un especialista en el area.

2.1 Tipo de actividad
2.2 Horario de ejercicios
2.3 Frecuencia

items: 4,13,22,30,38

Dimension 3: Responsabilidad en salud

Esta relacionado con un sentido asertivo de ser
responsable del su bienestar individual. Es se
refiere a cuidar de si mismo, obtener informacion
y educarse sobre su salud, buscar ayuda
profesional (34).

3.1 Asistencia medica
3.2 Preocupacion a la
salud

3.3 Asistencia de
programa educativo

items: 2,7,15,20,28,
32,33,42,43,46

Dimension 4: Manejo de estrés

Se trata de un esfuerzo realizado por la persona
para manejar y aliviar la presidn que inicia
cuando una situacion se describe complicada o
fuera de control, ya sea por medios simples o
complejos para resistir el estrés (37).

4.1 Relajacion

4.2 Fuentes de tensién
4.3 Meditacion control de
estrés

items:
6,11,27,36,40,41,45
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Dimension 5: Soporte interpersonal

Este definido como el uso de la comunicacion
para obtener una relacion cercana o intima. Por
lo que involucra el intercambio de la emociones y
pensamientos mediante mensajes linguisticos y
no orales (34).

5.1 Expresion del
problema

5.2 Expresion de
sentimientos

5.3 Pasatiempos

items:
10,18,24,25,31,39,47

Dimensién 6: Autoactualizacion

Es una necesidad psicolégica mas alta de los
seres humanos, se encuentra en lo mas elevado
de las escalas, por medio de su satisfaccion
justificada o encontrando un significado a la vida
gracias a la potencializacion de una actividad
(38).

6.1 Autoestima
6.2 Optimismo
6.3 Crecimiento personal
6.4 Satisfaccion personal

items:
3,8,9,12,16,17,21,
23,29,34,37,44,48

Estado nutricional

Definido como el balance
gue existe entre el gasto
energético alimentario y
los requerimientos y otros
alimentos, existen
multiples determinantes en
el entorno como factores
ambientales, genéticos,
fisicos, psico-socio-
economicos, culturales y
biolbgicos (39).

Dimensionl: indice de masa corporal (IMC)

Segun la OMS (46) define como el indicador de
relacion talla y peso que se usa para determinar
el peso y la talla en las personas. Para evaluar el
IMC se divide el peso (kg) del individuo sobre la
talla al cuadrado (m2).

1.1 Bajo Peso

1.2 Normal

1.3 Sobrepeso

1.4 Obesidad Grado |

1.5 Obesidad Grado Il

1.6 Obesidad Il

item 1

Ordinal
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3.7

Poblacién, muestray muestreo

3.7.1

3.7.2

3.7.3

Poblacién

La poblacion fue conformada por 197 trabajadores de la
municipalidad distrital de San Jerénimo. Asi, de acuerdo con
Hernandez-Sampieri et al. (57) es el grupo donde los casos coinciden

con ciertas descripciones.
Muestra

La muestra del estudio fue 131 trabajadores, segun Bernal (58) es la
parte de la poblacion muestreada de la que se logra realmente datos
para la investigacion y de la que se mide y observa la variable objeto

de la investigacion.
Muestreo

El muestreo fue calculado mediante el método probabilistico, donde
se empledé una formula estadistica para obtener una muestra
simbdlica. A juicio de Hernandez-Sampieri et al. (57) el muestreo
probabilistico requiere que se calcule una formula estadistica para

establecer el tamafio de la muestra

B 1.96% % 0.5 *« 0.5 * 197
T 0.052%196 — 1 + 1.962 % 0.5 % 0.5

n
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Donde:

= Z7=106
= p=05
= =05

= o= Margen de error =0.05

= N = poblacién = 197

La muestra para la investigacion fue de: 131 trabajadores

Criterios de inclusién

- Trabajadores que acepten firmar el consentimiento informado.
- Trabajadores que laboren dentro del local de la municipalidad.

- Trabajadores que si asistan dentro de los dias de recoleccién de informacion.

Criterios de exclusién

- Trabajadores que no acepten firmar el consentimiento informado.

- Trabajadores que no asistan los dias de encuesta.

3.8 Técnicas e instrumentos

Técnicas

La técnica a utilizar para las variables de estilo de vida son las
encuestas, las cuales, segun Arias (59) permiten recolectar informacion
cualitativa y/o cuantitativa de poblaciones estadisticas. De manera que, se

elaboran cuestionarios y los datos que se abstendran se procesan con
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métodos estadisticos. Se convierte entonces en un instrumento para

entender las caracteristicas de un conjunto de personas

La técnica que se usara para la variable estado nutricional sera el
examen fisico el que se realizara el pesaje y la medicion de la talla para el
calculo del IMC de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San

Jerénimo.

Instrumentos

a) Para el analisis de la variable estil6 de vida se aplicé el (PEPS-I) cuyo
cuestionario consta de 48 preguntas cerradas en escala Likert con
cuatro patrones de respuesta (nunca = 1, a veces = 2, a menudo = 3,
regularmente = 4). La puntuacion mas baja es 48 y la puntuacién mas
alta es 192, estando la puntuacion mas alta asociada con el mejor estilo
de vida. Los 48 reactivos se dividen en 6 escalas: ejercicio;
responsabilidad por la salud; manejo del estrés; soporte interpersonal y

auto actualizacion.

Baremacion

- Poco saludable: 48 - 96
- Saludable: 97 - 144

- Muy saludable: 145 - 192

Confiabilidad: En cuanto a la fiabilidad Gamarra et al. (60), midio su fiabilidad por
medio de la prueba de Alfa de Cronbach, después del analisis obtuvo un valor de
0.73 a 0.87 entre la variable y sus dimensiones, con lo que se indica que mantiene

un alta fiabilidad.
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Por otro lado, se midid la fiabilidad con una muestra piloto de 10 encuestados, (ver

anexos), donde el valor encontrado fue de 0.874:

Alfa de Cronbach N de elementos

0.874 48

Con lo que podemos mencionar que el cuestionario tiene una fiabilidad alta.

b) Para el analisis de la variable 2, se us6 una ficha de registro antropométrico de
acuerdo con las normas de la Guia Técnica para la Valoracién Nutricional
Antropométrica de la Persona Adulta. Para el pesaje se utiliza una balanza
horaria calibrada montada sobre una superficie plana, horizontal y lisa. Se pide
al paciente que se quite los zapatos y la ropa excesiva. Las mediciones de la
altura se realizan con un dispositivo de medicion de madera fijo colocado en
una superficie plana. Se tiene cuidado de que el tope movil se deslice
suavemente y, ademas, se pide al paciente que retire de la cabeza o del cuerpo
cualquier objeto que pueda interferir con la medicién, como zapatos, ropa extra
0 accesorios. El indice de masa corporal se estima utilizando el indice de
Quetelet y la clasificacion se basa en la guia del Ministerio de Salud del Peru

(MINSA):
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3.9

3.10

Baremacion

Bajo Peso: < 18.5 kg/m2
Normal: 18.5 - 24.9 kg/m2
Sobrepeso: 25.0 — 29.9 kg/m2

Obesidad Grado I:

Obesidad Grado [:

30.0 — 34.9 kg/m2

35.0 — 39.9 kg/m2

- Obesidad IlI: 2 40 kg/m2

Consideraciones éticas

Antes de rellenar el instrumento, se pide a todos los participantes que
firmen un consentimiento informado, en el que se protege la confidencialidad
de todos los encuestados. Asimismo, se tuvo en cuenta la autonomia: donde
se optdé como principal acuerdo el consentimiento informado previo a la
recogida de datos, ya que ello hace que los encuestados se sientan mas
seguros y confien en que toda la investigacion se realiza Unicamente con
fines de investigacién. Equidad: se respeta a todos los participantes en la
investigacion y se respetan sus derechos con una buena comunicacion y

una consideracion igualitaria, sin diferencias.

Procesamiento estadistico

Para el procesamiento de datos se pedira permiso a la municipalidad
distrital de San Jerénimo, Andahuaylas para que se pueda consentir en
participar en la investigacion, una vez que se obtiene la aprobacion, se
obtiene el consentimiento de los participantes del estudio. Posteriormente,

ajustaremos la fecha y hora de aplicacion del cuestionario recogido
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personalmente. Para el analisis de datos se ordenaran y codificardn segun
cada variable y se sistematizaran en el software Excel 2016; que luego se
exportd al software SPSS donde el programa genera tablas y figuras de
distribucion y exporta a Word 2016 donde se realizard la presentacién de
tablas con su andlisis e interpretacion. Se utilizaron las estadisticas rho de

Spearman con barras de error del 5% para la prueba de hipétesis.
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RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

CAPITULO IV

Tabla 1. Frecuencia de estilos de vida

Estilos de vida Frecuencia Porcentaje
Poco saludable 10 7.6
Saludable 105 79.5
Muy saludable 17 12.9
Nutriciéon

Poco saludable 20 15.2
Saludable 82 62.1
Muy saludable 30 22.7
Ejercicio

Poco saludable 55 41.7
Saludable 64 48.5
Muy saludable

Regponsabilidad en salud 13 9.8
Poco saludable 51 38.6
Saludable 78 59.1
Muy saludable 3 2.3
Manejo del estrés

Poco saludable 36 27.3
Saludable 86 65.2
Muy saludable

Sogorte interpersonal 10 7.6
Poco saludable 4 3.0
Saludable 105 79.5
Muy saludable 23 17.4
Autoactualizacion

Poco saludable 2 1.5
Saludable 72 54.5
Muy saludable 58 43.9
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Figura 1. Frecuencia de estilos de vida
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En latabla 1 se observa los estilos de vida de la muestra de estudio, donde se pudo
evidenciar que 79.5% de trabajadores tienen estilos de vida saludables, en relacion
a las dimensiones se observé que mas del 50% de trabajadores tienen su nutricion,
ejercicio, responsabilidad en salud, manejo del estrés, soporte interpersonal y

autoactualizacion en niveles saludables, con lo que inferimos que gran parte

mantiene su salud saludable.

Tabla 2. Frecuencia de estado nutricional

Estado nutricional Frecuencia Porcentaje
Peso normal 64 48.5
Sobrepeso 58 43.9
Obesidad | 10 7.6
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Figura 2. Frecuencia de estado nutricional
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En la tabla 2 se observa el estado nutricional de la muestra de estudio, los
resultados del analisis muestran que 48.5% se encuentran en un peso normal, sin
embargo, un porcentaje similar de 43.9% mostraron tener sobrepeso y solo el 7.6%
se encuentran en una obesidad de grado I, con lo que inferimos que existe la mitad

de trabajadores en riesgo de subir sobrepeso y una obesidad.

Tabla 3. Relacion entre los estilos de vida y el estado nutricional

Estilos de vida

Poco saludable Saludable Muy saludable
n 0% n 0o n 04
Peso normal 4 3.0% 53 40.2% 7 5.3%
Estado Sob 4 3.0% 46 34.8% 8 6.1%
nutricional =°°TEPES0 : o0 e
Obesidad | z2 1.5% G 4 5% z2 1.5%
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Figura 3. Relacion entre los estilos de vida y el estado nutricional
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En la tabla 3 se observa los estilos de vida y su relacion con el estado nutricional
donde el 40.2% tienen un estilo de vida saludable en consecuencia su peso es
normal, sin embargo, el 34.8% presentaron sobrepeso, con lo que podemos inferir
gue, aungque tengan comportamientos y actitudes adecuadas en su vida personal,

no se fleja positivamente en su estado nutricional.

Tabla 4. Relacion entre la nutricion y el estado nutricional

Nutricion
Poco saludable Saludable Muy saludable
n % n Yo n %
Peso normal 9 6.6% 35 26.5% 20 15.2%
Eﬁfﬁgign o Sobrepeso 8 6.1% 40  303% 10  7.6%
Obesidad | 3 2.3% T 5.3% 0 0.0%
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Figura 4. Relacion entre la nutricion y el estado nutricional
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En la tabla 4 se observa la nutricion y su relacion con el estado nutricional donde
el 30.3% evidencian una nutricibn saludable, a pesar de ello presentaron
sobrepeso, en cambio, el 26.5% si perciben un peso normal, del cual se infiere que
asi tengan una buena nutricién, afecta significativamente en su peso, ello pueda

deberse a otros factores externos como la actividad fisica.

Tabla 5. Relacion entre el ejercicio y el estado nutricional

Ejercicio
Poco saludable Saludable Muy saludable
n O n Yo n %
Peso normal 27 20.5% 34 25.8% 3 2.3%
Estado
nutricional Sobrepeso 21 15.9% 30 22 7% 7 53%
3

Obesidad | 7 2.3% 0 0.0% 2.3%
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Figura 5. Relacion entre el ejercicio y el estado nutricional
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En la tabla 5 se observa el ejercicio y su relacion con el estado nutricional donde el
25.8% mantienen un nivel de ejercitacion saludable, en consecuencia, su peso es
normal, a pesar de ello, el 22.7% tienen sobrepeso. Por otro lado, un ejercicio poco
saludable en 20.5% de trabajadores influye a que presenten peso normal. Con lo
que, si infiere que no necesariamente un grado saludable de ejercicio hara que el
peso de los trabajadores este en un nivel adecuado, esto debe afiadirse con una

alimentacion sana.

Tabla 6. Relacion entre la responsabilidad en salud y el estado nutricional

Responsabilidad en salud

Foco saludable Saludable Muy saludable
n Yo n Yo n %
Peso normal 26 19.7% 37 28.0% 1 0.8%
Estado
nutricional Sobrepeso 18 13.6% 39 29.5% 1 0.8%
Obesidad | 7 5.3% 2 1.5% 1 0.8%
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Figura 6. Relacion entre la responsabilidad en salud y el estado nutricional
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En la tabla 6 se observa la responsabilidad en su salud y su relacién con el estado

nutricional donde el 29.5% son responsables en su salud, sin embargo, tienen

sobrepeso, en cambio el 28% si presentaron peso normal. Con lo que podemos

mencionar que se debe tener méas énfasis en cuidar la salud desde varios aspectos

y ser responsables con cada aspecto y asi tener una condicion fisica adecuada.

Tabla 7. Relacion entre el manejo de estrés y el estado nutricional

Manejo del estrés

FPoco saludable Saludable Muy saludable
n %o n %o n %%
Peso normal 16 12.1% 42 31.8% 4] 4.5%
Estado
nutricional Sobrepeso 15 11.4% 39 29 5% 4 3.0%
Obesidad | 5 3.8% 5 3.8% 0 0.0%
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Figura 7. Relacion entre el manejo de estrés y el estado nutricional
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En la tabla 7 se observa el manejo de estrés y su relacién con el estado nutricional
donde el 31.8% manejan saludablemente su estrés, por ello, su peso es normal, en
cambio el 29.5% si presentaron sobrepeso. Por otro lado, el 11.4% no manejan
bien su estrés y presentan sobrepeso. Por lo que inferimos que es necesario tener
énfasis en manejar situaciones estresantes en el trabajo, para mantener de manera

adecuada las condiciones fisicas.

Tabla 8. Relacion entre el soporte interpersonal y el estado nutricional

Soporte interpersonal

Poco saludable Saludable Muy saludable
n 0o n 0o n 0%
Peso normal 3 2.3% 50 37.9% 11 8.3%
Estado Sob 0 0.0% 49 37.1% 9 6.8%
nutricional “O°TEPES0 ' e o
Obesidad | 1 0.8% G 4 5% 3 2.3%
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Figura 8. Relacion entre el soporte interpersonal y el estado nutricional
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En la tabla 8 se observa el soporte interpersonal y su relacién con el estado
nutricional donde el 37.9% y 37.1% presentan un soporte interpersonal saludable
y evidenciaron peso normal y sobrepeso respectivamente. Por lo que inferimos que

una buena relacién entre compafieros en el trabajo influye para mantener de

manera adecuada las condiciones fisicas.

Tabla 9. Relacion entre la autoactualizacion y el estado nutricional

Autoactualizacién
Foco saludable Saludable Muy saludable
n Yo n Yo n %
Peso normal 2 1.5% 33 25.0% 29 22.0%
Eﬁttfi'gzn o Sobrepeso 0 0.0% 34  258% 24  182%
Obesidad | 0 0.0% 5 3.8% 5 3.8%
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Figura 9. Relacion entre la autoactualizacion y el estado nutricional
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En la tabla 9 se observa la autoactualizacion y su relacién con el estado nutricional
donde el 25.8% se actualizan adecuadamente sobre temas en su salud, sin
embargo, presentan sobrepeso, en cambio el 25% si presentaron peso normal. Del
cual se infiere que mantenerse informado sobre temas de salud, nutricién y mas,

determina positivamente a mantenerse en buenas condiciones fisicas ya que se

tiene cuidado a la hora de la alimentacion.
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4.2

Discusion de Resultados

En el estudio, al evaluar los estilos de vida de los trabajadores de la Municipalidad
Distrital de San Jerénimo, el andlisis de los resultados muestra que, muestran que
79.5% de trabajadores tienen un estilo de vida saludable, en relacién a las
dimensiones se observo que mas del 50% de trabajadores tienen su nutricién,
gjercicio, responsabilidad en salud, manejo del estrés, soporte interpersonal y
autoactualizacion en niveles saludables. Por otro lado, al evaluar el estado
nutricional de los mismos, los resultados muestran que 48.5% se encuentran en un
peso normal, pero, un porcentaje similar de 43.9% mostraron tener sobrepeso y

solo el 7.6% se encuentran en una obesidad de grado |.
Mismos resultados encontrados por, Ospina y Gallego (10) en su

estudio sobre estilos de vida y estado nutricional de los trabajadores
concluy6 que al evaluar su estado nutricional se evidencio que 31% son
varones con peso normal y 26 mujeres con peso normal, 13% de los varones
tienen sobrepeso y 18% de mujeres estan en sobrepeso, en cuanto a la
obesidad se encontrd que 2% de varones y 7% de mujeres presentaron esta
situacion. Asimismo, Bautista y Moran (14) concluyeron que los
profesionales sanitarios hospitalarios tienen estilos de vida poco sanos.
Evaluando el estado nutricional en relacién a IMC se pudo evidenciar que
55,9% presentaba peso corporal estandar, el 19,9% leve obesidad, el 11,9%
presentan sobrepeso y el 11,9% evidencian obesidad moderada. De
acuerdo con la clasificacion del indice de obesidad, se concluye gran parte
de los trabajadores del hospital se clasificaron como normopeso. Mientras
gue Guajan (15) en su estudio en pacientes adultos con diabetes pudo

evidenciar que 30% de los pacientes tienen sobrepeso, un 39% estan con
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obesidad y el 53% mostraron valores inadecuados de glucosa. Por otro lado,
al evaluar los estilos de vida se encontr6 que 45% tienen estilos poco

saludables.

Resultados similares sobre el estado nutricional encontrados por
Casco (9) en su estudio, los resultados encontrados evidencian que el
sobrepeso se encontré en 56% de los participantes o en algun grado la
obesidad, escenario que se agrava mas en los docentes donde el 96%
presentaron sobrepeso. En ese mismo sentido, Vasquez (22) en su estudio,
los resultados muestran que la mitad de los docentes 51.35% tienen un
normal estado nutricional, en cuanto a la variable calidad de vida, se pudo
observar que 51.35% muestran regular calidad de vida, 21.62% tienen

deficiente calidad de vida.

Resultados distinto a los encontrados en el estudio por Tantalean (17)
quien concluye que el 85% de adultos mayores de un asentamiento humano
presentaron un estilo de vida no saludables, en relacion al estado nutricional,
el 57.5% se encuentran en un grado inadecuado, del cual 27.5% con grado
delgado y el 20% con grado de sobrepeso. Mismos resultados por Chavez
(18) al desarrollar el analisis en relacién a las variables, se pudo evidenciar
gue 92.2% de los administrativos presentaron un nivel poco saludable en su
estilo de vida y solo el 7% de ellos tienen una vida saludable. Mientras que
Gonzalo (21) presentd su estudio, los datos registrados mostraron que
76,7% de los profesionales sanitarios lleva una vida poco saludable, el

56,7% presentaron estar en sobrepeso.
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En cuanto a la prueba de hipétesis es este estudio, segun los valores
obtenidos son: grado de significancia = 0.05, Rho-Spearman = 0.006 y el p-
valor = 0.948, de acuerdo con el p-valor obtenido se decide aceptar que no
existe relacion significativa entre los estilos de vida y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jeronimo, Andahuaylas,
2022. Mismos resultados por, Galvez y Carrasco (20) en resumen concluye
gue no existe una asociacion entre el estilo de vida de los adultos y el estado
nutricional utilizando la prueba no paramétrica de chi-cuadrado con grado de
significacién del 95 %. Asimismo, Casco (9) concluye que no existe relacion
significativa entre el estado nutricional y el estilo de vida. Del mismo modo,
Chavez (18) llego a la conclusién de que no existe asociacion entre los

estilos de vida y estado nutricional.

Resultados diferentes por parte de Arias y Celléri (16) donde evidenciaron que si
existe correlacién entre los estilos de vida y estado nutricional en adultos mayores
que fueron estudiados. Por otro lado, Dongo (19) llego a la conclusidn que si existe
relacidén estadisticamente significativa entre el estilo de vida y el estado nutricional
del adulto mayor. Vasquez (22) en su estudio estado nutricional y calidad de vida,
concluye que existe un vinculo significativo entre la nutricién docente y la calidad
de vida. Finalmente, Guajan (15) al evaluar la prueba de hipdtesis se evidencio que
si presentan correlacion con lo que podemos mencionar que si afecta el tipo de vida
de llevan los pacientes en su estado nutricional, ademas se establecié que, a mas
sobrepeso y obesidad en la poblacidén, menor puntuacién en su estilo de vida, lo
que sugiere que un estilo de vida poco saludable se asocia con un mayor riesgo de

desplegar dificultades.

67



4.3 Prueba de Hipétesis

Tabla 10. Prueba de hipétesis general

Estilos de vida Es_ta_udo
nutricional
Estilos de vida Coeficiente de 1.000 0.006
correlacion ' )
Sig. (bilateral) 0.948
Rho de N
Spearman Coeficiente de 0 Sgé 1 ;gg
Estado correlacion ' -
nutricional Sig. (bilateral) 0.948
N 132 132

Donde:

- Ho: No existe relaciéon significativa entre los estilos de vida y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

- H1: Existe relacion significativa entre los estilos de vida y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022

Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = 0.006 y el p-valor = 0.948, segun los
valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ho, negando la relacion entre

las variables.
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Tabla 11. Prueba de hipétesis especifica 1

. Estado
Nutricion nutricional

MNuftricion Coeficiente de .

correlacion 1.000 -187

Sig. (bilateral) 0.032

Rho de N 132 132
Spearman Coeficiente de N

Eﬁ:ﬁgi%n al correlacion - 187 1.000
Sig. (bilateral) 0.032

N 132 132

* La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Se efectlo la prueba de hipétesis, donde:

Ho: No existe relacidn significativa entre la nutricion y el estado nutricional
de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

H1: Existe relacidn significativa entre la nutricién y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo, Andahuaylas,
2022

Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = -0.187** y el p-valor = 0.032,
segun los valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ha,

aceptando la relacién entre la dimension y la variable.

Tabla 12. Prueba de hipotesis especifica 2

L Estado
Ejercicio nutricional
Ejercicio Coeficiente de
correlacion 1.000 0.038
Sig. (bilateral) 0.665
Rho de N
. 132 132
Spearman oo Coeficiente de 0.038 1.000
nutricional correlacion
Sig. (bilateral) 0.665
N 132 132
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Se efectlo la prueba de hipotesis, donde:

- Ho: No existe relacién significativa entre el ejercicio y el estado nutricional
de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

- H1: Existe relacion significativa entre el ejercicio y el estado nutricional de
los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerdnimo, Andahuaylas,
2022

Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = 0.038 y el p-valor = 0.665, segun
los valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ho, negando la relacién

entre la dimension y la variable.

Tabla 13. Prueba de hipoétesis especifica 3

Responsabilidad Estado
en salud nutricional
Responsabilidad Coeficiente de
en salud correlacion 1.000 0.002
Sig. (bilateral) 0980
Rho de N
Spearman Coeficiente de 0 (1]33 1 agé
Estado correlacion ' '
nutricional Sig. (bilateral) 0980
N 132 132

Se efectlo la prueba de hipotesis, donde:

- Ho: No existe relacidon significativa entre la responsabilidad en salud vy el
estado nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jerénimo, Andahuaylas, 2022

- H1: Existe relacién significativa entre |la responsabilidad en salud vy el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022
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Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = 0.002 y el p-valor = 0.980, segun
los valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ho, negando la

relacion entre la dimension y la variable.

Tabla 14. Prueba de hipétesis especifica 4

. . Estado
Manejo del estrés nutricional
Manejo del Coeficiente de
estrés correlacion 1.000 -0.102
Sig. (bilateral) 0242
Rho de M
. 132 132
Spearman Estado Coeficiente de 0.102 1,000
nutricional correlacion
Sig. (bilateral) 0242
N 132 132

Se efectuo la prueba de hipotesis, donde:

- Ho: No existe relacién significativa enire el manejo del estrés y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

- H1: Existe relacion significativa entre el manejo del estrés y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerdnimo,

Andahuaylas, 2022

Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = -0.102 y el p-valor = 0.242, segun
los valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ho, negando la relacién

entre la dimension y la variable.
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Tabla 15. Prueba de hipoétesis especifica 5

Soporte Estado
interpersonal nutricional
Soporte Coeficiente de
interpersonal correlacién 1.000 0.046
Sig. (bilateral) 0.596
Rho de N
Spearman Coeficiente de 0 éié ’ égg
Estgd_o correlacion ' '
nutricional Sig. (bilateral) 0.598
N 132 132

Se efectuo la prueba de hipotesis, donde:

- Ho: No existe relacion significativa entre el soporte interpersonal y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

- H1: Existe relacion significativa entre el soporte interpersonal y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022

Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = 0.046 y el p-valor = 0.598, segun
los valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ho, negando la

relacion entre la dimension y la variable.

Tabla 16. Prueba de hipoétesis especifica 6

. .. Estado
Autoactualizacion nutricional
Autoactualizacion Coeficiente de
correlacion 1.000 0.002
Sig. (bilateral) 0.977
Rho de N
Estado . 132 132
Spearman L Coeficiente de
nutricional correlacion 0.002 1.000
Sig. (bilateral) 0.977
N 132 132
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Se efectlo la prueba de hipétesis, donde:

- Ho: No existe relacidén significativa entre la autoactualizacién y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

- H1: Existe relacidon significativa entre la autoactualizacién y el estado
nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022

Los valores obtenidos son: Rho-Spearman = 0.002 y el p-valor = 0.977, segun
los valores obtenidos y la regla para decidir, se acepta la Ho, negando la

relacion entre la dimension y la variable.
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CONCLUSIONES

Primero. Los resultados del andlisis muestran que 79.5% de trabajadores tienen
estilos de vida saludables, 48.5% se encuentran en un peso normal y 40.2% tienen
un estilo de vida saludable en consecuencia su peso es normal, con lo que
podemos inferir que, aunque tengan comportamientos y actitudes adecuadas en su
vida personal, no se fleja positivamente en su estado nutricional.

Segundo. En relacion al primer objetivo especifico, el 30.3% evidencian una
nutricion saludable, a pesar de ello presentaron sobrepeso, en cambio, el 26.5% si
perciben un peso normal, del cual se infiere que asi tengan una buena nutricion,
afecta significativamente en su peso, ello pueda deberse a otros factores externos

como la actividad fisica.

Tercero. En cuanto al segundo objetivo especifico, el 25.8% mantienen un nivel de
ejercitacion saludable, en consecuencia, su peso es normal, a pesar de ello, el
22.7% tienen sobrepeso. Con lo que, si infiere que no necesariamente un grado
saludable de ejercicio hara que el peso de los trabajadores este en un nivel

adecuado, esto debe afadirse con una alimentacion sana.

Cuarto. Conforme al tercer objetivo especifico, el 29.5% son responsables en su
salud, sin embargo, tienen sobrepeso, en cambio el 28% si presentaron peso
normal. Con lo que podemos mencionar que se debe tener mas énfasis en cuidar
la salud desde varios aspectos y ser responsables con cada uno de ellos y asi tener
una condicion fisica adecuada.

Quinto. Referente al cuarto objetivo especifico, el 31.8% manejan saludablemente
su estrés, por ello, su peso es normal, en cambio el 29.5% si presentaron

sobrepeso. Por otro lado, el 11.4% no manejan bien su estrés y presentan
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sobrepeso. Por lo que inferimos que es necesario tener énfasis en manejar
situaciones estresantes en el trabajo, para mantener de manera adecuada las
condiciones fisicas.

Sexto. En relacion al quinto objetivo especifico, el 37.9% y 37.1% presentan un
soporte interpersonal saludable y evidenciaron peso normal y sobrepeso
respectivamente. Por lo que inferimos que una buena relacion entre companeros
en el trabajo influye para mantener de manera adecuada las condiciones fisicas.
Séptimo. Conforme al sexto objetivo especifico, el 25.8% se actualizan
adecuadamente sobre temas en su salud, sin embargo, presentan sobrepeso, en
cambio el 25% si presentaron peso normal. Del cual se infiere que mantenerse
informado sobre temas de salud, nutricibn y més, determina positivamente a
mantenerse en buenas condiciones fisicas ya que se tiene cuidado a la hora de la

alimentacion.
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RECOMENDACIONES

Primero. A la Municipalidad Distrital de San Jeronimo, incluir un programa de
promocion de la salud dentro de su plan anual de trabajo, en el que se define una
estrategia de promocion de la salud que facilite la transicién del paradigma
tradicional de salud ocupacional, a un abordaje integral de la salud del trabajador

en el lugar de trabajo.

Segundo. A la Municipalidad Distrital de San Jerénimo, estimular practicas de
estilo de vida saludables, aprovechar la alimentacion equilibrada y las opciones de
movilidad para el transporte sin motor, y combinar el ejercicio aerdbico y anaerébico

para crear un enfoque sostenible y estructurado, realizar la actividad fisica.

Tercero. Trazar politicas de salud que incluyan intervenciones de la industria
alimentaria para reducir la grasa, la sal y el aztcar en los alimentos se procesan.
Reducir la elaboracion y venta de alimentos refinados. Asimismo, se incluye el

ejercicio fisico sostenida en todos los entornos publicos y privados.

Cuarto. Promover un taller de estilo de vida saludable en el sitio, que abarque
temas como la dieta, la ingesta de calorias y la ingesta de liquidos con el fin de

optimizar el estado de nutricién de los que laboran en la municipalidad.

Quinto. A partir de estos resultados, se propone el desarrollo de un programa
relacionado con actividades deportivas y recreativas que se realicen en el lugar de
trabajo y a las que se asista de forma obligatoria y continua para evitar el

sedentarismo.

Sexto. Se recomienda realizar un despistaje de riesgo cardiovascular por medio de
medir la circunferencia de la cintura de todos los que laboran en la municipalidad,
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y asi obtener informacion necesaria a partir de la cual se podra evaluar el progreso

en términos del estado nutricional, especialmente el riesgo cardiometabdlico.

Séptimo. Se espera que en haya mas estudios basados en los resultados de este
estudio, porque es necesario tener en cuenta los grupos de poblacion que trabajan

en la parte publica y sirven a la comunidad.
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ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

Recursos

Investigadoras
Asesor

Personal de apoyo
Utiles de escritorio
Computador

USB

Internet

Cronograma de actividades

ACTIVIDADES

2022

ENE

FEB

MAR

ABR | MAY

JUL

AGO

SET

Eleccion del titulo

Delimitacion de la
problematica

Planteamiento del objetivo del

estudio

Justificacion

Exploracion de teorias

Ejecucion de bases teorias

Recoleccion de datos

Estadistica

Redaccion de los resultados

Presentacion del avance de
investigacion

Revision de la tesis

Defensa de la tesis
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Presupuesto y Financiamiento

Presupuesto
Descripcidn U:,:::%:E Cantidad u?‘l?tzt?o Costo total
Recursos humanos
Estadistico - 1 S/. 500 S/. 500
Asesor externo - 1 S/. 2000 S/. 2000
Personal de apoyo - 1 S/. 200 S/. 200
Recursos materiales
Papel bond Paquete 2 S/.15.00 S/.30
Impresiones Unidad 200 S/.0.20 S/. 40
Lapiceros Unidad 5 S/.2.00 S/.10
Anillados Unidad 5 S/. 2.5 S/.12.5
Pasajes Paquete 1 S/. 160 S/. 160
Alimentacion dia 20 S/.10 S/. 200
Mascarillas Paquete 2 S/.9 S/.18
Alcohol Unidad 2 S/.10 S/.20
Mandilén Unidad 2 S/.15 S/. 30
Guantes Paquete 2 S/. 20 S/. 40
Gorras Unidad 4 ST S/ 4
Balanza Unidad 1 S/. 200 S/. 200
Tallimetro Unidad 1 S/. 250 S/. 250
Recursos tecnologicos
Internet mes 3 S/. 50 S/. 150
Buscadores de internet mes 1 S/. 20 S/. 20
Otros
Servicio de luz mes 5 S/. 40 S/. 200
Otros gastos mes 1 S/. 200 S/. 200
TOTAL S/.4284.5

Financiamiento

Autofinanciada por las investigadoras.
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Matriz de consistencia

TITULO: Estilos de vida y estado nutricional de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San Jerénimo, Andahuaylas, 2022

LINEA DE INVESTIGACION: Salud Publica
AUTOR: Bach. Mondalgo Vargas, Erica; Bach. Quintana Flores, Marilia Kelly

Planteamiento del Hipotesis Objetivos Variabl | Dimensi | Indicadores | Escala | Método
problema es ones

Problema General Hipotesis General Objetivo General Estilos | Nutricién | Tipo de dieta | Ordinal | Deductivo
¢ Cual es la relacién entre | Existe relacidon significativa | Determinar la relacion entre | de vida Frecuencia
los estilos de vida y el | entre los estilos de vida y el | los estilos de vida y el estado de alimento
estado nutricional de los | estado nutricional de los | nutricional de los trabajadores Calidad de
trabajadores de la | trabajadores de la | de la Municipalidad Distrital alimento
Municipalidad Distrital de | Municipalidad Distrital de | de San Jerénimo, Ejercicio | Tipo de
San Jeronimo, | San Jeronimo, | Andahuaylas, 2022. actividad
Andahuaylas, 2022? Andahuaylas, 2022. Objetivos Especificos Horario de
Problemas Especificos Hipotesis especificas 1. Identificar la relacion entre ejercicios
1. ¢Cuél es la relacion | 1. Existe relacion | la nutricibn y el estado Frecuencia
entre la nutricion y el | significativa entre la | nutricional de los trabajadores Asistencia
estado nutricional de los | nutricibn 'y el estado | de la Municipalidad Distrital medica
trabajadores de la | nutricional de los | de San Jerénimo, Preocupacio
Municipalidad Distrital de | trabajadores de la | Andahuaylas, 2022 n a la salud
San Jerénimo, | Municipalidad Distrital de | 2. Identificar la relacién entre Asistencia de
Andahuaylas, 2022? San Jer6nimo, | el ejercicio y el estado programa
2. ¢Cual es la relacion | Andahuaylas, 2022 nutricional de los trabajadores educativo
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estado nutricional de los | significativa entre el ejercicio | de San Jerénimo, abilidad Fuentes de
trabajadores de la | y el estado nutricional de los | Andahuaylas, 2022 en salud | tensién
Municipalidad Distrital de | trabajadores de la | 3. Identificar la relacion entre Meditacion
San Jeronimo, | Municipalidad Distrital de | la responsabilidad en salud y control de
Andahuaylas, 2022? San Jer6nimo, | el estado nutricional de los estrés
3. ¢Cual es la relacion | Andahuaylas, 2022 trabajadores de la Manejo Expresion
entre la responsabilidad en de estrés | del problema
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salud y el estado
nutricional de los
trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jer6nimo,

Andahuaylas, 2022?

4. ¢Cual es la relacion
entre el manejo del estrés
y el estado nutricional de
los trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022?

5. ¢Cual es la relacion
entre el soporte
interpersonal y el estado

nutricional de los
trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022?

6. ¢Cual es la relacion
entre la autoactualizacion
y el estado nutricional de
los trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022?

3. Existe relacion
significativa entre la
responsabilidad en salud y
el estado nutricional de los

trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022
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trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

5. Existe relacion
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trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,
Andahuaylas, 2022

6. Existe relacion
significativa entre la
autoactualizacion y el
estado nutricional de los
trabajadores de la
Municipalidad Distrital de
San Jerénimo,

Andahuaylas, 2022

Municipalidad Distrital de San
Jerénimo, Andahuaylas, 2022
4. ldentificar la relacién entre
el manejo del estrés y el
estado nutricional de los
trabajadores de la
Municipalidad Distrital de San
Jerénimo, Andahuaylas, 2022
5. ldentificar la relacion entre
el soporte interpersonal y el
estado nutricional de los
trabajadores de la
Municipalidad Distrital de San
Jerénimo, Andahuaylas, 2022
6. Identificar la relacion entre
la autoactualizacion vy el
estado nutricional de los
trabajadores de la
Municipalidad Distrital de San
Jerénimo, Andahuaylas, 2022

Expresion de
sentimientos
Pasatiempos

Soporte Autoestima
interpers | Optimismo
onal Crecimiento
personal
Satisfaccion
personal
Autoactu | Tipo de dieta
alizacién | Frecuencia
de alimento
Calidad de
alimento
Estado | indice de | Bajo Peso Ordinal
nutricio | masa Normal
nal corporal | Sobrepeso
(IMC) Obesidad
Grado |
Obesidad
Grado |
Obesidad Il
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Tipo, Nivel y Disefio de lainvestigacion

Poblacion y muestra

Técnicas e instrumentos

Estadistica

Tipo
Basico

Nivel

Correlacional

Disefio

No experimental

M: Muestra

V1: Estilos de vida
V2: Estado Nutricional
r: relacion

Poblacién

En cuanto a la poblacion de
estudio, esta se conformara por
197 trabajadores de la
municipalidad distrital de San
Jeronimo.

Muestra

Por el método probabilistico se
calcula una muestra de 131
trabajadores.

Para medir el estilo de vida se
utilizara el cuestionario de Perfil
de Estilo de Vida (PEPS-I) de Nola
Pender (1996). Esté integrado por
48 reactivos tipo Likert, con un
patrén de respuesta con cuatro
criterios (nunca=1; a veces =2;
frecuentemente = 3;
rutinariamente = 4)

La técnica que se usard para la
variable estado nutricional sera el
examen fisico en el que se
realizara el pesaje y la medicién
de la talla para el célculo del IMC

Peso
Altura x Altura

IMC =

Para determinar la correlacion
de las variables se usara la
prueba de Rho de Spearman.
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Instrumento de recolecciéon de informacién

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE LOS ANDES
Facultad de Ciencias de la Salud
Escuela Profesional de Enfermeria

TITULO: Estilos de vida y estado nutricional de los trabajadores de la
Municipalidad Distrital de San Jer6nimo, Andahuaylas, 2022

Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS-I) Pender (1996)

Instrucciones:

- EBdad: oo
- GENEIO: i
- Grado de instruccion: Primaria ( ); Secundaria ( ); Superior técnico ( );

Superior universitario ()

a) En este cuestionario se pregunta sobre el modo en que vives en relacién a tus
hébitos personales actuales.

b) No hay respuesta correcta o incorrecta, solo es tu forma de vivir. Favor de no
dejar preguntas sin responder.

c) Marca con una X el numero que corresponda a la respuesta que refleje mejor tu
forma de vivir.

1=Nunca 2=Aveces 3=Frecuentemente 4 = Rutinariamente

1 [Tomas algun alimento al levantarte por las mafianas 112]3|4

2 |Relatas al médico cualquier sintoma extrafio relacionadocontusalud| 1 | 2 | 3 | 4

3 [Te quieres a ti misma (0) 112134
Realizas ejercicios para relajar tus musculos al menos 3 veces al dia

4 |o por semana 112|134

Seleccionas comidas que no contienen ingredientes artificiales o
guimicos para conservarlos (sustancias que te eleven tu presion
5 l|arterial) 112]3|4

6 [Tomas tiempo cada dia para el relajamiento 1123 |4
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7 |Conaces el nivel de colesterol en tu sangre (miligramos en sangre) 1123 |4

8 |Eres entusiasta y optimista con referencia a tu vida 112]3|4
Crees que estas creciendo y cambiando personalmente en

9 |direcciones positivas 1123 |4
Discutes con personas cercanas tus preocupaciones y problemas

10 |personales 1123 |4
Eres consciente de las fuentes que producen tensién (comunmente

11 |nervios) en tu vida 1123 |4

12 [Te sientes feliz y contento(a) 11234
Realizas ejercicio vigoroso por 20 o 30 minutos al menos tres veces a

13 |la semana 11234

14 |Comes tres comidas al dia 11234

15 |Lees revistas o folletos sobre como cuidar tu salud 11234

16 |Eres consciente de tus capacidades y debilidades personales 1123 |4

17 [Trabajas en apoyo de metas a largo plazo en tu vida 1123 |4

18 |[Elogias facilmente a otras personas por sus éxitos 112134
Lees las etiquetas de las comidas empaquetadas para identificar
nutrientes (artificiales y/o naturales, colesterol, sodio o sal,

19 |conservadores) 112134
Le preguntas a otro médico o buscas otra opciéon cuando no estas de

20 |acuerdo con lo que el tuyo te recomienda para cuidar tu salud 1123 |4

21 |Miras hacia el futuro 12|34
Participas en programas o actividades de ejercicio fisico bajo

22 |supervision 1123 |4

23 |Eres consciente de lo que te importa en la vida 1123 |4

24 |Te gusta expresar y que te expresen carifio personas cercanas a ti 112134

25 |Mantienes relaciones interpersonales que te dan satisfaccion 1123 |4
Incluyes en tu dieta alimentos que contienen fibra (ejemplo: granos

26 |enteros, frutas crudas, verduras crudas) 1123 |4

27 |Pasas de 15 a 20 minutos diariamente en relajamiento o meditacion | 1|2 | 3 | 4
Discutes con profesionales calificados tus inquietudes respecto al

28 |cuidado de tu salud 1123 |4

29 |Respetas tus propios éxitos 11234

30 |Checas tu pulso durante el ejercicio fisico 11234

31 |Pasas tiempo con amigos cercanos 1123 |4

32 |Haces medir tu presion arterial y sabes el resultado 1123 |4
Asistes a programas educativos sobre el mejoramiento del medio

33 |ambiente en que vives 1123 |4

34 |Ves cada dia como interesante y desafiante 112134
Planeas o escoges comidas que incluyan los cuatro grupos bésicos

35 |de nutrientes cada dia (proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas) 112]3]4

36 |Relajas conscientemente tus musculos antes de dormir 112134

37 |Encuentras agradable y satisfecho el ambiente de tu vida 112]3|4
Realizas actividades fisicas de recreo como caminar, nadar, jugar

38 [futbol, ciclismo 11234

39 |[Expresas facilmente interés, amor y calor humano hacia otros 11234

40 |Te concentras en pensamientos agradables a la hora de dormir 112134

41 |Pides informacion a los profesionales para cuidar de tu salud 112134
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42

Encuentras maneras positivas para expresar tus sentimientos

N

w

IS

43

Observas al menos cada mes tu cuerpo para ver cambios fisicos o
sefias de peligro

44

Eres realista en las metas que te propones

45

Usas métodos especificos para controlar la tension (nervios)

46

Asistes a programas educativos sobre el cuidado de la salud personal

PR |-

NN (NN

W W w|w

RN

47

Te gusta mostrar y que te muestren afecto con palmadas, abrazos y
caricias, por personas que te importan (papas, familiares, profesores
y amigos)

w

IS

48

Crees que tu vida tiene un propoésito
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Clasificacién de la valoracion nutricional

Clasificacion de la valoracion nutricional segun IMC se calcula a través de la
formula peso (kg) /talla (m)2 y el resultado sera comparado con el cuadro de la guia

para la valoracién nutricional antropométrica del adulto (MINSA).

Valoracion nutricional antropométrica de la persona adulta Medicion de indice de

masa corporal (IMC)

Sexo: Femenino.......... Masculino.......... Edad................

PESO TALLA IMC

a) Bajo peso ( )
b) Peso normal ( )
c) Sobrepeso ( )
d) Obesidad I ( )
e) Obesidad Il ( )

f) Obesidad Il ( )
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Consentimiento y asentimiento informado

La presente investigacion es conducida por las bachilleras de enfermeria Bach.
Mondalgo Vargas, Erica; Bach. Quintana Flores, Marilia Kelly, de la Universidad
Tecnoldgica de los Andes. El objetivo del estudio es Determinar la relacién entre
los estilos de vida y el estado nutricional de los trabajadores de la Municipalidad
Distrital de San Jerénimo, Andahuaylas, 2022.

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedird responder algunas
preguntas en una encuesta y ademas se le realizara la medicion de su peso y talla.
Esto tomara aproximadamente 15 a 20 minutos de su tiempo. La participacion es
este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion que se recoja sera
confidencial y no se usara para ningun otro propoésito fuera de los de esta
investigacion. Sus respuestas al cuestionario y la toma de medidas antropométrica
seran codificadas usando un numero de identificacion y, por lo tanto, seran
anonimas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto
en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de las
preguntas durante la entrevista le parece incOmodas, tiene usted el derecho de
hacérselo saber al investigador o de no responderlas. Desde ya le agradecemos
su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion. He sido informado (a) de
gue la meta de este estudio es estrictamente investigativa. Me han indicado
también que tendré que responder un cuestionario y se me realizara las
medidas antropométricas de talla y peso, lo cual tomara aproximadamente 15 a 20
minutos. Reconozco que la informacién que yo provea en el curso de esta
investigacion es estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro
propésito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento.

Nombre del Participante: ...

(En letras imprenta)

Firma del Participante ... Fecha: ....................

94



Base de datos

ESTILOS DE VIDA'Y ESTADO NUTRICIONAL

M N| < m| N < m| < [32] o~ o~ o~ o [32] o~ ~

SRR EEEEE EEEEREEEE PR EEEEER
a <o | m m| ™M ™ | m < < < < o~ < o~ <
amN M N o M| N ~N [soNN10] o (o] o o o o o o
amnm<s| M o N| N (o] <| o on on on o (o] (o) (o) o
aN S| n| o M| N on N[ o o o on o o (o) (o) <
aam| | o o | N ) o < ~N ) ~N ~N ) < ™ <
aNd|l I N o ~N| o ™ ~N| o< ™ ™ < ™ ~ ™ ~ <
a ool | | ~ | n < n| ~ ) ™ ) ) < ™ < <
adnN < N o | o ™ | m ) ™ ) ) < < < ™
a = Ol M N ™M M| ™M o ol N o o o o < < o o
a -l | ;| n| ~ ™ | <« ) ™ ) < ~ < ~ <
a o < NS N[ ™ ™ M| < ™ o~ < [32] < < < <
a o | | < | ™ o N| < < on < ™ N < ~N <
am | | < M| ™M o N[ o o o o o (o] < (o] o

< [ on M| ™M < N[ o o o~ (o) o o o o o

< | NN on| o [soNN10] o (o] o o (o] o o o

Ml Mm| ™M N| ™M < [soNNep] (o) o~ (o) o o o o <

< | N N| N < N — (o] o — (o] o (o] o

< N[ on M| N < N[ o < o~ o (o) o o o o

< nf o M| ™M < [soNN10] o o o o < < < <

M| N| N M| N (o] | o (o] < < (o] (o] (o] (o]
a < in| —f | - o — ™| o (42} (o] — o~ — o~ —
a s o M A N M| N o [soNN1e] o o o o < < < o
a n | N| N[ N M| N — o o o o (o) o~ o~ o~ o~
O N M N M| N (o] | < o~ (a2 (a2 < o™ < o~
a o N N~ ~N| o ~ n| o ~ ) ™ < < ™ < —
a o M| N| N < N on o < o~ < (o) o o~ o o~
a s 0| N N - on| « — ol N o o (a2 o < — o o~
o < m| S| | on | ™ — | ~ — — — ~ < < < ~
a < «| S| m| N ~N| o~ ~ m| o ™ ) ~ — < ™ < ™
a on on| N| N[ N — o o o o (o) — o~ — o~
a ool N N~ | - ~ | - — — — — — ™ — ~
O o oo N N N| N — on| o (2] o (a2 < o™ o™ o~
a N ol M NN N| N — N[ N o o < o — < — o
a o | | o — n| ~ ~ n| ~ ™ ™ ™ ™ ~ < ~ ~
a ~ N[ N| < - — o < o~ < (o) o~ — (o) o~

< | NN M| N — N[ N o on (o) (o) o < o o

N| N[ N | — | — — — — o~ o (o] o~

< | NN M| N — N - o ~N (o) o o~ (o) (o) o~
a onuwm|l M N[ o M| N — N[ N (o) < o (o) o < o o~
a oo ™ o m ~| o %) N~ ™ ) ™ ™ < ™ ) ~
a o < | N| N N o < m| o™ < o~ < < < < < ™
a uwn Nl N| ™ M| N — M| N (o) o o (o) < < < on
a | | < on| < | (o) o o o < o < (o]

95



20

24

32

22

22

22

21

26

24

10

26

26

27

26

22

27

23

21

25

29

96




N o (o] N o~ o o o o~ o~ o Nl Nl O N (o] ~ ~ o ~
S I B B B I T S e B B B e B R N N S L R B DR B3
on < (4] on [32] [32] o < < < < < | N on < < (o] o <
o o [32) 3] ~ ™ ~ — <t < ~ Nl | |~ [32] ™ ~ (32 ~
l32] l32] ™ l32] (32} ~ ~ (32} [32] <t ™ M| | f ~ [32] ™ ™ ™ ™
3] 3] ~ 3] ~ ™ ~ ™ <t <t ™ Ml | nf o [32] ™ ~ ~ ~
o o [32) o (32} ~ ~ (32} <t [32] ™ M|l | o o [32] < < ™ <
o o [32) 3] — ~ ~ <t [32] <t ~ Ml | o o < < ~ [32] <
< < ™ 3] ™ ™ [32] ™ ~ <t ™ <t | | on [32] < ~ ™ <
l32] ~ o~ ~ < ~ ~ ~ ~ <t ~ M| | f ~ [32] ™ ~ ~ <
™ < ™ o~ (3] — ~ (3] o < ~ Ml | N o [32] < ™ ™ <
™ o~ ~ ™ ~ ™ [32] ™ [32] ~ ™ < | | ™ < ™ ™ <
™ < ™ ™ ~ ~ ~ ™ < — ™ <t | | o [32] < ™ ™ <
™ < ™ ™ ~ ~ ~ < < < ™ <t | o o < < ™ (42 <
™ ™ < ™ ~ ~ ~ < < [32] < M| N| nf o [32] < ™ ™ <
<t m <t <t o~ o~ (o] < <t <t (32} Nl | | on o < < < <
~ ™ [32] ~ — ~ ~ ~ ~ < o~ M| n| nf ~ [42] ™ ~ ~ ~
o~ ™ [32) o~ — ~ ~ ~ [32] < ~ M| | nf ~ [32] ™ ~ ~ ™
~ ™ [32] ~ [32] ~ o — ~ [32] < M| n| nf ~ [32] ™ ~ ~ ~
o~ — ~ ™ — ~ ~ ~ ~ < ~ N 0| | ~ — ~ ~ ~ ~
™ ™ <t ™ — o~ ~ ~ ~ < o~ Nl | nf o [42] < ™ — <
™ < < ™ ~ ™ [32] ™ < < ™ N | nf o < < ~ ™ <
o~ — ~ < — ~ ~ ™ ~ < ™ M| | N[ N o™ — ™ ~ ~
~ — ~ ~ ™ ™ — — — o™ ™ | | | ~ (32 — — ~ ™
o~ ™ ™ ™ ~ ~ ~ ™ ™ < ~ Nl | nf < < o~ ~ ™
— — ™ ~ ™ — — ~ < < ~ N[ | nf N (32 ~ — ~ ~
— o~ <t o~ — — - — ~ < < N N| |~ o ™ — ~ o~
o0 o0 ~ ~ (42} ~ ~ o~ ~ < ~ M| H| | N ~ ~ ~ o~ o~
~ ~ ™ ~ — — — ™ ~ < ~ M| N| S ~ ~ — ~ ~
- o~ ~ — < ~ — ™ ~ ~ (3] N| 0| 0| N ~ — — ~ ™
(32] ~ ~ o0 — — — <t o™ ™ — M| N| 0| N — < o~ o~ ~
o~ o~ <t - o~ — — ~ ~ ~ (3] N| 0| 0| 0 ~ ™ o~ ~ ™
— — ~ ~ ~ o~ ~ — ~ < ™ | | | ~ (32 — — ~ ~
- o~ ™ - o~ — - — ~ - — | | | ~ — — ™ ~ o~
o~ - [32) o~ — — — ~ — ~ o~ N| | 0| o ™ — ~ o~
(32] ~ <t ~ ~ ~ ~ — o™ ~ ~ Nl N| nf N ~ < — (32 ™
o~ o~ [32] o~ — ~ ~ ~ o < ™ Nl N| | ~ (42 < — ~ o~
— o0 [32) ~ — — - — - - ™ < | N o™ — ™ ~ ~
o~ o~ ~ o~ — ~ ~ — — ™ ™ | | ~N| ~ ™ ~ < o~
~ ~ o~ ~ ~ ~ ~ ~ <t <t ™ Nl | nf N ~ < — ~ ~
— ~ ~ ~ ~ ~ - — ~ < — Nl N| NN — ™ — ~ —
— o~ ~ o~ — — — o~ o~ m o~ N| N[ | N ™ < — o~ o~
o~ — [32] o~ — — — ~ ~ o o~ Nl N| | ~ (42 < — ~ o~
~ — ~ — — — — — < ~ < N| N[ S| N < ~ — ~ ~
o0 ~ [32) o0 ~ ~ ~ ~ ~ [32] ~ | | | o [32] < — (32 ™
< o < ™| o~ o~ o~ (22 m m [22] —| | | N o~ < [32] ™ <
< ™ < ™ o~ — — — ™ ™ ™ | | 0| N ~ < — ~ ™
< ™ < < ~ [32] (42] (42} ~ < o < S| nf N (42 < < o <
< o < (32] ~ — — ~ ~ ~ ™ N| N[ 0| N [32] < — (32 ™
< l32] < l32] ~ ~ ~ ~ ~ < ™ < | n| [32] ™ < ~ <

97



24

18

22

27

23

26

29

25

26

19

28

25

28

21

23

26

24

34

25

23

98




23

20

24

26

22

27

30

26

20

23

30

26

23

22

24

28

25

23

28

27

24

99




19

22

22

22

24

27

33

25

24

26

26

26

29

24

27

24

28

24

28

23

100




23

12

23

23

25

23

27

25

26

29

26

25

33

25

25

101




Prueba de fiabilidad de Alfa de Cronbach

%

Valido
Excluido?
Total

Casos

10
0
10

100.0
0.0
100.0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach Alfa de Cronbach bagada en N de
elementos estandarizados elementos
0.874 0.879 48
Estadisticas de total de elemento
Alfa de
Media de Varianza de | Correlacion Cronbach si

escala si el escala si el total de Correlacion | el elemento

elemento se | elementose | elementos multiple al se ha

ha suprimido | ha suprimido corregida cuadrado suprimido
VAR00001 118.60 198.933 -0.068 0.883
VAR00002 118.60 194.489 0.168 0.874
VAR00003 118.00 190.222 0.294 0.872
VAR00004 118.20 198.178 -0.023 0.875
VAR00005 118.10 196.322 0.078 0.875
VARO00006 118.50 188.944 0.364 0.871
VARO0007 118.70 177.567 0.804 0.862
VARO00008 118.70 187.789 0.376 0.871
VARO00009 118.90 188.989 0.376 0.871
VAR00010 119.60 195.378 0.184 0.873
VARO00011 118.50 179.611 0.787 0.863
VARO00012 118.50 196.722 0.077 0.874
VARO00013 118.80 180.622 0.499 0.868
VAR00014 118.30 181.344 0.706 0.864
VARO00015 118.70 187.122 0.611 0.868
VARO00016 119.00 190.889 0.327 0.871
VARO00017 119.50 197.167 0.046 0.875
VAR00018 119.00 184.444 0.542 0.867
VAR00019 118.20 186.400 0.610 0.867
VAR00020 118.90 198.322 -0.048 0.881
VAR00021 118.90 188.322 0.407 0.870
VAR00022 118.30 182.456 0.564 0.867
VAR00023 118.60 188.711 0.482 0.869
VAR00024 118.60 180.933 0.637 0.865
VAR00025 118.70 188.233 0.427 0.870
VAR00026 118.40 190.933 0.341 0.871
VAR00027 119.10 187.433 0.339 0.871
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VARO00028
VARO00029
VARO00030
VARO00031
VARO00032
VARO00033
VARO00034
VARO00035
VARO00036
VARO00037
VARO00038
VARO00039
VARO00040
VARO00041
VARO00042
VARO00043
VARO00044
VARO00045
VARO00046
VARO00047
VARO00048

118.60
117.80
118.00
118.60
118.10
118.30
117.80
117.80
117.50
117.90
117.70
118.10
117.90
117.90
118.00
117.90
118.00
118.30
118.30
118.50
117.40

184.044
196.178
187.111
191.822
204.767
181.122
198.400
194.400
193.611
195.878
191.789
192.989
189.433
189.878
195.333
193.211
189.111
188.011
190.678
197.167
189.822

0.743
0.101
0.427
0.176
-0.390
0.717
-0.041
0.213
0.206
0.068
0.337
0.421
0.651
0.423
0.108
0.240
0.555
0.406
0.502
0.046
0.551

0.865
0.874
0.870
0.875
0.881
0.864
0.877
0.873
0.873
0.876
0.871
0.871
0.868
0.870
0.875
0.873
0.869
0.870
0.870
0.875
0.869
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Panel fotografico

Medicion del peso de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jerénimo

\
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Medicion de la estatura de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San

Jerébnimo
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Medicién de la estatura de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de San
Jerénimo
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