UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

SAN JUAN BAUTISTA
- z ;/
Z

UNIVERSIDAD PRIVADA e
il
(S

FUNCIONAMIENTO FAMILIAR Y TRASTORNOS DE LA
CONDUCTA ALIMENTARIA EN ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN
BAUTISTA ICA
ANO 2023

PRESENTADA POR BACHILLER

YENIFER COLLADO ALARCON

PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE
LICENCIADO EN ENFERMERIA
ICA — PERU

2024


http://www.bing.com/images/search?q=upsjb&view=detailv2&&id=D9641090FF572E87F6ECE1C20570A95EE4F81099&selectedIndex=5&ccid=5FmCy3+t&simid=608022028151030811&thid=OIP.Me45982cb7fad4a72322868f2a91f175eo0

ASESORA: BENDEZU SARCINES CARMEN EMILIA
ORCID: 0000-0002-9901-8459

TESISTA: COLLADO ALARCON YENIFER
ORCID: 0009-0001-6858-7210



Linea de investigacion: Salud puablica



AGRADECIMIENTO

A TI DIOS

Por ser mi padre celestial y protegerme siempre.

A la Universidad Privada San Juan Bautista

Quien me albergd en sus aulas universitarias durante los afios de
formacion profesional.

A los estudiantes de la Universidad

Por su apoyo desinteresado en la recoleccion de la informacion.

A mi asesora

Quien me brindé todos los conocimientos y experiencia hasta la
culminacion del estudio.



DEDICATORIA

Para mi familia quienes
me brindan la fortaleza
moral para mi formacion

profesional.



RESUMEN

Objetivo: Determinar el funcionamiento familiar y trastornos de la conducta
alimentaria en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Privada San Juan Bautista Ica afio 2023. Metodologia:
Estudio cuantitativo, descriptivo de corte transversal. La muestra fue de 148
estudiantes. Resultados: Segun datos generales, el 59% (87) tienen entre
20 a 29 anfos, el 73% (108) viven con sus padres, y el 62% (92) solo
estudian. En relacion al funcionamiento familiar segan Apgar familiar es
normal en 55% (82), disfuncion leve en 38% (56) y disfuncibn moderada en
7% (10). Los trastornos de la conducta alimentaria segun dimension hacer
dieta en mayor valor porcentual, en el 70% (104) estan preocupadas por el
deseo de estar mas delgadas, el 54% (80); les da mucho miedo de pesar
demasiado, el 65%(96) se han propuesto de hacer un régimen de dieta, y
el 53%(78) cuando realizan ejercicios piensan en quemar calorias; segun
dimensioén bulimia y preocupacion por la alimentacibn en mayor valor
porcentual el 80%(118) se sienten impulsadas a vomitar después de las
comidas, el 68%(105) sienten preocupacion por la comida, el 56%(83)
sienten que los alimentos controlan su vida, el 55%(81) sienten que a veces
se han empachado de comida, sintiendo que eran incapaz de parar de
comer; dimension control oral en mayor valor porcentual el 74% (106)
tienen la impresion que sus compafieros piensan que debe comer mas, el
70% (104) en las comidas tardan mas tiempo que los demas, el 68% (105)
perciben que los demas los presionan para que coman mas, el 53%(78) se
sienten demasiado delgadas.

Palabras clave: Funcionamiento familiar, trastornos de la conducta

alimentaria, estudiantes.
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ABSTRACT

Objective: To determine family functioning and eating disorders in students
of the Professional School of Nursing, San Juan Bautista Private University,
Ica, year 2023. Methodology: Quantitative, descriptive, cross-sectional
study. The sample was 148 students. Results: According to general data,
59% (87) are between 20 and 29 years old, 73% (108) live with their parents,
and 62% (92) only study. In relation to family functioning according to family
Apgar it is normal in 55% (82), mild dysfunction in 38% (56) and moderate
dysfunction in 7% (10). Eating disorders according to dieting dimension in
higher percentage value, 70% (104) are concerned about the desire to be
thinner, 54% (80); They are very afraid of weighing too much, 65%(96) have
proposed to follow a diet, and 53%(78) when they exercise they think about
burning calories; According to the bulimia dimension and concern about
food, in a higher percentage value, 80% (118) feel compelled to vomit after
meals, 68% (105) feel concern about food, 56% (83) feel that food they
control their lives, 55% (81) feel that sometimes they have been stuffed with
food, feeling that they were unable to stop eating; oral control dimension in
higher percentage value 74% (106) have the impression that their peers
think they should eat more, 70% (104) take longer at meals than others,
68% (105) perceive that the others pressure them to eat more, 53% (78)

feel too thin.

Keywords: Family functioning, eating disorders, students.
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PRESENTACION

En los casos en que una familia tiene un fuerte énfasis en la fusion y la
interdependencia entre sus miembros, puede obstaculizar el crecimiento y
la realizacion personal de cada individuo. Por el contrario, cuando una
familia prioriza la individualidad y mantiene una relacion abierta, el sentido
de pertenencia dentro de la familia puede disminuir. Los desequilibrios
dentro de la estructura familiar pueden provocar disfuncion, lo que resulta
en dolor, agresion, falta de afecto y posible desintegracion. El patron de
intercambio emocional de la familia es parte integral de su estabilidad. Para
que los habitos alimentarios se clasifiguen como un trastorno, el
comportamiento debe persistir durante un periodo prolongado y causar un
dafio significativo a la salud del individuo, su capacidad fisica para funcionar
normalmente en la escuela o el trabajo y afectar negativamente sus

interacciones con los demas.

El objetivo del estudio fue determinar el funcionamiento familiar y trastornos
de la conducta alimentaria en estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria Universidad Privada San Juan Bautista Ica afio 2023, con el
proposito que se eduque y se fomente una alimentacién saludable, sin caer

en extremos, evitando poner énfasis en el peso y la figura.

La investigacion se encuentra distribuida en Capitulo I: ElI problema,
Capitulo II: Marco teorico, Capitulo Ill: Metodologia de la investigacion,
Capitulo 1V: Analisis de los Resultados, Capitulo V: Conclusiones y

recomendaciones, Referencias bibliografia y anexos.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

l.a. Planteamiento del problema

Los casos de trastornos de la conducta alimentaria han aumentado a
nivel mundial, especialmente en Espafia, en los ultimos afios. En este
sentido, segun la Ultima Encuesta Europea de Salud en Espafia, el 2,1%
de la poblacién de 18 y mas afos y el 7,9% de la poblacién de 15 a 17
afos tienen bajo peso. Las mujeres tenian mas bajo peso que los
hombres en todos los grupos de edad, con una brecha mas amplia en la

edad mas joven?,

No obstante, Mata, et al®>. en Esparia los estudios realizados mencionan
gue, a pesar de su creciente carga y prevalencia de esta enfermedad, y
la atencién social y mediatica que genera, se cree que muchos casos
siguen sin ser detectados o consultados por ellos, debido a la

idiosincrasia de la poblacion en estudio.

Segln Lopez y Tesoro®, entre las mujeres jovenes en Chile, los
trastornos alimentarios ocupan el tercer lugar entre las enfermedades
cronicas mas prevalentes, con una tasa de prevalencia del 5%. A pesar
de que los sufren con mayor frecuencia las mujeres, los trastornos

alimentarios también afectan a uno de cada diez hombres.

Entre los universitarios, la edad promedio es de 22,47 = 2,54 afios y el
64,8% son mujeres, segun el estudio de Pérez*, de 2022 en Trujillo. Solo
el 3,6% tenia antecedentes de anorexia o bulimia nerviosa. Por otro lado,
el 24,8% de los alumnos obtuvo una puntuacién de 20 o mas en la escala
EAT-26. Solo el 9,8% de los estudiantes con antecedentes de bulimia

nerviosa estaban en riesgo de sufrir un trastorno alimentario.

En 2021, en una Universidad de Lima, Perd, Sandoval et al® observaron
la frecuencia de consumo de alcohol (6,8%), drogas (1,2%) y trastornos
alimentarios (15%) entre estudiantes de medicina en comparacion con

estudiantes de otras escuelas profesionales mas bajas. De igual manera
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Silva®, en su estudio de 2018 en Cajamarca informan que la proporcion
mas alta de estudiantes universitarios estaba en la categoria media con
un 38,9 %, y el 31 % de las familias de estudiantes universitarios estaban

en el rango equilibrado de la funcién familiar.

Segun datos obtenidos por la Policia Nacional del Perd en 2018, Ica
ocupa el noveno lugar entre las provincias con mas denuncias de
violencia intrafamiliar en el departamento, con 9.604 casos de este tipo
de violencia, siendo principalmente en personas con situacion de

vulnerabilidad como las adolescentes ’.

Durante las visitas domiciliarias que se realizaban durante las practicas
comunitarias se observaba que los jovenes estaban bajos de peso, “me
cuido”; “no quiero comer”; son algunos de los comentarios que se
escuchaban, algunas veces se percibia que no habia comunicacién
entre los integrantes de la familia lo que motiva a realizar el estudio
teniendo en cuenta que el Profesional de Enfermeria atiende no solo al

paciente sino también a la familia y comunidad.
I.b. Formulacion del problema:

¢,Como es el funcionamiento familiar y trastornos de la conducta
alimentaria en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria

Universidad Privada San Juan Bautista Ica afio 20237

I.c Objetivos
I.c.1. Objetivo General:

Determinar el funcionamiento familiar y trastornos de la conducta
alimentaria en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria

Universidad Privada San Juan Bautista Ica afio 2023.

17



I.c.2. Objetivos especificos:

Objetivo especifico 1:

Identificar el funcionamiento familiar en estudiantes de la Escuela
Profesional de Enfermeria Universidad Privada San Juan Bautista Ica
segun sea:

e Apgar familiar

Objetivo especifico 2:
Identificar los trastornos de la conducta alimentaria en estudiantes de
la Escuela Profesional de Enfermeria Universidad Privada San Juan
Bautista Ica segun sea:

e Hacer dieta

e Bulimia y preocupacion por la alimentacion.

e Control oral

I.d. Justificacioén:
Justificacion tedrica

Se espera que los resultados sean utiles para complementar modelos
existentes como el de Nola Pender y la Promocion de la salud, asi
también se otorgara nuevos conocimientos relacionados al
comportamiento de las variables.

Justificacién practica

El aporte de la investigacion permitira una aplicacion concreta para
resolver el problema sobre el funcionamiento de la familia y los
trastornos de la conducta alimentaria porque se brindara sugerencias
gue logren disminuir comportamientos inadecuados y se puedan

incrementar conductas favorecedoras en la probleméatica a estudiar.

18



Justificacién metodolégica

El estudio permitirA que los instrumentos a ser utilizados podran
aplicarse a futuras investigaciones relacionadas con las variables a

estudiar.

. Propésito

La investigacion tiene como finalidad fundamental que se presenten los
hallazgos del trabajo investigativo a las Autoridades de la Universidad
con la finalidad que se realicen estrategias que se inclinen al
mejoramiento familiar y prevencion de los trastornos de la conducta
alimentaria reforzando las relaciones interpersonales durante las visitas
domiciliarias de enfermeria que influyan en el comportamiento de la
salud fortaleciendo las relaciones de cuidado que lleven a mejorar
estilos de vida y por ende, la salud de la familia. Es importante la
participacion de los profesionales de enfermeria en el ambito de la
salud familiar pues estos son los llamados a brindar cuidados de

promocién de la salud y prevencion de la enfermedad.

De igual manera, los resultados obtenidos se utilizaran como base para

futuros estudios que tengan la problemética en estudio.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

Il.a. Antecedentes bibliograficos

Martinez®, en el 2021 elabora un estudio descriptivo y transversal con
el propoésito de determinar los TRASTORNOS DE LA CONDUCTA
ALIMENTARIA EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS. REVISION
DE LA INCIDENCIA DE ANOREXIA NERVIOSA. ESPANA. Realizado
en una muestra de 1306 estudiantes de primer afio y primer ingreso en
universidades espafolas (73% mujeres, edad media 19,8 + 2,8 afos,
27% hombres, edad media 19,9 + 2,8 afos). La prevalencia de riesgo
de trastorno de la conducta alimentaria fue del 19,5% (21,2% en
mujeres y 15% en hombres). En los varones, el riesgo de trastornos
alimentarios se asoci6 con vivir fuera del hogar, el consumo de alcohol
y las percepciones de salud "regular, mala o muy mala", mientras que
para las mujeres fue estudiar otras carreras distintas de las ciencias de

la salud.

Kartal y Ayhan®, en 2020 realizaron un estudio descriptivo transversal
con el objetivo fue determinar la RELACION ENTRE EL TRASTORNO
DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA Y LOS TELEFONOS
INTELIGENTES E INTERNET EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS.
TURQUIA. Cuenta con 437 estudiantes universitarios, incluidos 116
varones y 321 mujeres. El 12,6 por ciento de los estudiantes del estudio
estaban en riesgo de sufrir un trastorno alimentario. Las alumnas
obtuvieron puntajes mas altos en el EAT-40 que los estudiantes

masculinos.

Eglsquizal®, en el afio 2022 elabor6 una investigacion cuantitativa de
disefio no experimental, tipo transversal descriptiva y correlacional con
la finalidad de determinar la FUNCIONALIDAD FAMILIAR Y
AUTOESTIMA EN ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA
EN LIMA NORTE. La muestra se establecio con 183 estudiantes

universitarios mayores de edad, teniendo en cuenta tanto al sexo
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masculino como femenino. En los resultados, el nivel de
funcionamiento familiar equilibrado represento el 39,9%, la disfuncion
leve el 29,5%, la disfuncion moderada el 20,8% vy la disfuncion severa
en el 9,8%.

Cabezas y Celis'!, en el afio 2022 efectuaron una investigacion basica
cuantitativa, nivel de investigacion relacional y un disefio no
experimental transversal con el objetivo de determinar la relacion entre
el FUNCIONAMIENTO FAMILIAR Y AGRESIVIDAD EN
ESTUDIANTES DEL Il CICLO DE LA FACULTAD DE INGENIERIA
DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA DE HUANCAYO. La muestra
estuvo conformada por 200 estudiantes, hombres y mujeres, entre las
edades de 18 y 31 afios. El 66,5% eran hombres y el 33,5% de la
muestra eran mujeres, el 5% tenia un nivel de funcionamiento familiar
muy bajo (gravemente disfuncional), el 21% tenia un nivel de
funcionamiento familiar bajo (disfuncional), el 62,5% tenia un nivel de
funcionamiento familiar alto (moderadamente funcional), el 11,5 % de

la muestra tenian un funcionamiento familiar muy alto (funcional).

Alvites!?, en el 2022 realiza una investigacion cuantitativa, transversal
con el objetivo de determinar el RIESGO DE TRASTORNOS DE LA
CONDUCTA ALIMENTARIA EN ESTUDIANTES DE PSICOLOGIA
DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA DE CHICLAYO, 2022 El estudio se
realizé entre 60 estudiantes y revelé que solo 9 de ellos tienen riesgo
de desarrollar un trastorno alimentario. Los resultados muestran que la
poblacién femenina tiene mayor riesgo, y esto se evidencia
especialmente en la dimensiéon de control bucal. Cuando se trata de
bibliografias y dietas, las mujeres joévenes son particularmente
vulnerables a estos comportamientos de riesgo. A pesar de la baja
prevalencia de bulimia, control oral y problemas relacionados con la
dieta, sigue siendo un indicio de un bajo potencial para desarrollar un

trastorno alimentario.
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Los estudios de investigacion que se presentan han servido como
marco de referencia para realizar el analisis y discusion de las
variables en estudio, tanto los trabajos internacionales,
nacionales y locales muestran realidades respecto al
funcionamiento familiar y la conducta alimentaria como problema
de salud publica y que debe ser enfocado como aspecto

preventivo promocional de enfermeria.

Il.b. Base te6rica
FUNCIONAMIENTO FAMILIAR

La funcionalidad de una familia segun Esteves, et al'® se caracteriza
por su capacidad para afrontar y superar los diversos obstaculos que
se presentan durante cada etapa de su ciclo vital. Para lograr esto, se
deben defender ciertos principios fundamentales, como la
comunicacion efectiva, la autonomia individual, la resolucion decisiva

de problemas y la respuesta adaptativa a eventos criticos.

Segun Gallegos, et al'# la funcionalidad familiar es lo que distingue a
este tipo de organizacion de otras por su desarrollo armdénico y por
encontrar el equilibrio dentro del nucleo familiar para la participacion
activa en la sociedad. De igual forma, Gonzales et al*® argumentan
gue el funcionamiento en el entorno familiar es el motor que facilita el
desarrollo de habilidades y el aprendizaje, caracterizado por la
cohesién emocional entre padres e hijos, la comunicacion horizontal

y respetuosa, y el ajuste psicolégico y de comportamiento de los hijos.

Autores como Vallejos y Vega'® mencionan que, dependiendo del tipo
de funcionalidad familiar, las familias pueden ser funcionales o
disfuncionales. Una familia funcional es aquella que facilita el
desarrollo de sus miembros asignando reglas y roles claros para
hacer frente a los problemas que puedan surgir en la familia. Tienen

buenas relaciones, una comunicaciébn adecuada, libertad para
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expresar inquietudes y dudas, y capacidad para resolver los

problemas que surgen en el entorno familiar.

En la misma linea de pensamiento, Ruiz!’ mencion6 que una familia
es disfuncional cuando algunos factores ponen en peligro la
estabilidad de la familia, principalmente la comunicacién inadecuada,
la desuniodn, la desintegracion familiar y los problemas de ajuste que
conducen a una estructura familiar desequilibrada. Del mismo modo,
Anaya et al.'® argumentan que las familias se vuelven disfuncionales
cuando hay falta de comunicacion, violencia, conflictos y el mal
comportamiento hacen que los miembros de la familia lo perciban

como algo normal, lo que lleva a una mala salud familiar.

APGAR FAMILIAR

Suérez y Alcala!® consideran que el APGAR familiar puede analizar
rapidamente el funcionamiento familiar e identificar familias con
conflicto o disfuncién familiar para una facil busqueda y ubicacion.
Evalda 5 funciones primordiales de la familia: adaptabilidad,

participacion, crecimiento, afecto y capacidad resolutiva.

Las respuestas son de caracter individual, con puntuaciones de 0 a 4
para cada individuo, utilizando una escala tipo Likert, evaluadas en
una escala de 0: nunca, 1: casi nhunca, 2: a veces, 3: casi siempre y 4:
siempre. Las puntuaciones obtenidas determinan el grado de
funcionamiento familiar: normal: 17-20 puntos, disfuncion leve: 16-13
puntos, disfuncion moderada: 12-10 puntos, disfuncion severa: < 9

puntos.
Apgar familiar.
Higuita y Cardona?®, manifiestan:

Satisfaccion por la ayuda que recibe de la familia cuando hay
algun problemay/o necesidad: Se refiere a la satisfaccion de recibir
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apoyo en la resolucién de problemas en momentos de desequilibrio y
estres.

Satisfaccion con la familia por comunicar y compartir los
problemas: Comprender que las decisiones se toman dentro del
grupo familiar con la participacion de todos los miembros.
Satisfaccién porque la familia acepta y apoya el deseo de
emprender nuevas actividades: Expresa satisfaccion con el
potencial de madurez fisica y mental de los miembros de la familia.
Satisfaccion por afecto: Asi es como los miembros de la familia
expresan afecto, amor e interés.

Satisfaccién por compartir en mi familia el tiempo para estar
juntos: Explica cuan satisfechos estan los integrantes de la familia al
compartir tiempo, espacio y dinero.

TRANSTORNOS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA

Los trastornos alimentarios segun Hilker, et al?* son condiciones
mentales graves relacionadas con cambios en el comportamiento
dietético, los trastornos alimentarios pueden manifestarse de diversas
maneras, desde comer en exceso hasta desnutricion. Estos trastornos
tienden a afectar principalmente a mujeres jévenes y adolescentes,
guienes son particularmente susceptibles debido a factores bioldgicos
y relacionados con la personalidad. En concreto, la apariencia juega
un papel importante en el desarrollo de estos trastornos.

Bulimia

Segun el Dr. Tango??, el tema se refiere a un trastorno que implica
comer en exceso grandes cantidades de alimentos de manera
constante, a menudo denominado "atracones". Durante estos
episodios, el individuo puede sentir una falta de control sobre su
ingesta de alimentos. Para prevenir el aumento de peso, la persona
puede emplear diversos métodos como inducir el vémito o utilizar

laxantes, también conocidos como purgantes. Es més frecuente en
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mujeres jovenes y adolescentes. Quienes sufren de bulimia pueden
darse atracones con frecuencia, a veces varias veces al dia durante

meses.
Anorexia

Segln Diez?3, la anorexia se define como un trastorno alimentario que
implica limitar la ingesta de alimentos, lo que lleva a una pérdida
sustancial de peso por debajo de lo tipico para la edad, el sexo o el
desarrollo del individuo. En casos graves, esto puede provocar
desnutricion. Ademas, también pueden estar implicadas conductas
gue tienen como objetivo reducir el peso, como la autoinduccion del
vomito, el uso o mal uso de diuréticos y laxantes, o la actividad fisica

intensa.
Trastorno por atracones

Cabe resaltar a Baile?*, si bien argumenta que el trastorno se
caracteriza por un estilo de alimentacion conductual compulsivo
basado en atracones, su caracteristica principal es la pérdida de
control sobre lo que se come. La causa de esta reduccion de peso es

autoimpuesta y se consigue limitando la ingesta de alimentos

Segun el Manual diagnéstico y estadistico de los trastornos
mentales®®, el trastorno se define como un trastorno de la conducta
alimentaria caracterizado por atracones frecuentes al menos una vez
por semana durante tres meses, falta de control e incomodidad, y
ningun intento de compensar con otras conductas como vomitos,

actividad fisica, laxantes o ayuno.
Trastorno alimentario por evitacion

En opinién de Botero?®, cuando se hace este diagndstico, la persona
no esta comiendo suficientes alimentos para cumplir con las calorias
minimas que le permitan crecer y desarrollarse normalmente y realizar

funciones corporales basicas. Esto, a su vez, puede hacer que los
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pacientes tengan dificultades para realizar las tareas cotidianas, como

el trabajo o la escuela, y llevarse bien con los demas.
Dimensiones de los trastornos de la conducta alimentaria.
Hacer dieta:

Sobre este punto, Antolin?’ afirma que el miedo a engordar es uno de
los factores centrales comunes en los trastornos alimentarios, al
menos en la anorexia y la bulimia. La insuficiencia de alimentos y
energia afecta tanto a su estado fisico como a su estado mental, lo
gue provoca un estado emocional de ansiedad-depresién y a un peor
funcionamiento cognitivo. Las personas en este estado no pueden
pensar porque apenas tienen fuerzas para ponerse de pie. El miedo
a engordar sirve como variable de mantenimiento tanto del trastorno

como de la conducta asociada.

Para la Clinica Las Condes?®, estas conductas se caracterizan por
repetidos intentos de controlar la dieta debido a un miedo intenso a
engordar y una exageracion de la importancia del peso y la figura del
cuerpo. De esta forma, algunas mujeres siguen dietas muy estrictas

con muy pocas calorias al dia para poder controlar su peso.
Bulimiay preocupacion por la alimentaciéon

Como afirma la Clinica Mayo??, la bulimia es un peligroso trastorno
alimentario que supone una amenaza importante para la vida. Las
personas con bulimia pueden darse el gusto de comer en exceso en
secreto, consumiendo grandes cantidades de alimentos y perdiendo
el control del apetito. Luego pueden recurrir a tacticas poco
saludables, como vémitos, en un intento de purgar el exceso de

calorias.

Para prevenir el aumento de peso y reducir la ingesta de calorias, las
personas con bulimia suelen recurrir a diversos métodos. Uno de esos
métodos incluye inducir el vémito de forma frecuente, asi como hacer

un mal uso de laxantes, diuréticos, suplementos para bajar de peso o
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enemas después de un atracon. Alternativamente, pueden realizar
ayunos, dietas estrictas o ejercicio excesivo para lograr el mismo
objetivo de reducir la ingesta de calorias y prevenir el aumento de

peso.

Vialfa®?, ha sefialado que la bulimia es un trastorno que afecta
principalmente a los adolescentes, especialmente a las mujeres que
aspiran a perder peso, aunque ello ponga en peligro su vida. Si bien
la anorexia (60%) es mas frecuente que la bulimia, también llamada
bulimia purgante (30%), esta Ultima no es menos grave y puede tener

importantes consecuencias en el bienestar fisico, emocional y mental.

La aparicion de la bulimia se observa predominantemente en mujeres
de 14 a 20 anos. Una variedad de factores puede desencadenar este
trastorno alimentario, incluida la genética, las limitaciones sociales y
las experiencias personales o familiares negativos. Las personas con
bulimia suelen comenzar siguiendo una dieta muy restrictiva. Los
padres preocupados suelen ser los que llevan a sus hijas
adolescentes afectadas al médico cuando notan que algo no va del

todo bien3°.
Control oral

Segln los Institutos Nacionales de la Salud®!, normalmente, los
trastornos alimentarios se manifiestan durante el periodo de la
adolescencia o la edad adulta temprana. Si bien son mas frecuentes
entre las mujeres adolescentes, los hombres adolescentes también
pueden verse afectados. Estos trastornos suelen generar un estrés
significativo para los jovenes y pueden tener efectos nocivos en su
bienestar general. Factores como la baja autoestima y el aislamiento
social frecuentemente estan relacionados con el desarrollo de estas

condiciones.

La gente controla lo que come, esta obsesionada con perder peso. No
quieren comer y tienen miedo de engordar. Es posible que se
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preocupen constantemente por la cantidad de calorias que consumen
o la cantidad de grasa que contienen sus alimentos, incluso si son
delgados. Sienten presion para comer mas y los padres generalmente

notan que sus hijos estan delgados y deben comer mas.

Instrumento de evaluacion para los trastornos de la conducta

alimentaria: (EAT)

El instrumento de Valdiney, et al®? requiere que los participantes lean
los items del cuestionario e informen con qué frecuencia realizan las
conductas descritas. Se utilizara una escala tipo Likert de seis puntos
para hacerlo, con una escala que va del 1 (Nunca) al 6 (Siempre). Los
elementos del cuestionario se clasifican en tres factores: Un primer
factor a considerar es evitar alimentos que contribuyen al aumento de
peso y la ansiedad que acompafna al deseo de perder peso (por
ejemplo, he tomado la decision de embarcarme en un programa de

pérdida de peso; tengo miedo de ganar demasiado peso).

El segundo factor abarca elementos que pertenecen a los
pensamientos y sentimientos de un individuo con respecto a la
comida, asi como comportamientos que sugieren comer en exceso
compulsivamente. Por ejemplo, esto podria incluir preocupaciones o
ansiedades sobre la comida, asi como casos de atracones en los que

el individuo se siente incapaz de controlar su consumo.

El tercer aspecto tiene que ver con la regulacion de los héabitos
alimentarios y la sensacion de presion externa para ganar peso. Por
ejemplo, tomar mas tiempo para consumir las comidas en
comparacion con otros o experimentar la percepcion de que sus

compafieros esperan que coman mas.
Funciones de Enfermeria en el cuidado de la familia

Segln Dossier y Erb®3, las funciones de las enfermeras que trabajan
con familias son variadas y multifacéticas, dependiendo de las

necesidades especificas de la familia en cuestion y del entorno en el
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gue son atendidas. Las funciones principales de estas enfermeras se

consideran de suma importancia e incluyen:

Una educadora en salud es una persona que imparte conocimientos
sobre la salud y la enfermedad a los miembros de la familia, a través
de métodos tanto formales como informales, sirviendo como la

principal fuente de difusion de informacion relacionada con la salud.

El papel de una proveedora de atencion y supervisora: abarca dos
responsabilidades principales: brindar atencién directamente a las
personas y supervisar la atencion brindada por otros, como asistentes

de enfermeria y familiares.

La funcion de Defensora de la Familia es ayudar a las familias
abordando inquietudes como la seguridad y la accesibilidad a los

servicios.

La epidemiologia y la deteccion de casos desempefian un papel
crucial en el seguimiento y tratamiento de las enfermedades.
Mediante un seguimiento diligente, podemos comprender mejor la
propagacion y prevalencia de una enfermedad y tomar medidas

adecuadas para controlar y mitigar su impacto.

Como investigadora, el deber es identificar los problemas que surgen
en el ambito profesional y encontrar respuestas y soluciones a travées
de la investigacion cientifica, ya sea mediante el esfuerzo individual o

con la ayuda de un equipo.

El rol de Gerente y Coordinadora implica administrar, colaborar y
conectar a miembros de la familia, servicios de salud, servicios
sociales y otros servicios relevantes para mejorar el acceso a la

atencion.
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Teoria del desarrollo familiar (Evelyn Duvall)

En la teoria del modelo de desarrollo familiar de Marriner y Raile34,
revelan como se organiza la evolucion de la familia y brindan
orientacion para examinar y analizar los cambios basicos y las tareas
comunes a la mayoria de las familias a lo largo de la vida. Cada serie
tiene caracteristicas Unicas y patrones secuenciales canénicos. Las
etapas evolutivas de una familia estan marcadas por la edad del hijo
mayor, aunque algunas etapas se superponen cuando hay varios

hijos en la familia.

Los tipos tipicos de estrategias de intervencion de enfermeria que

utilizan esta perspectiva son:

Ayudar a las familias a comprender las etapas de crecimiento y

desarrollo personal y familiar.

Ayudar a las familias a sobrellevar la normalidad de las transiciones

entre las etapas de desarrollo.
Teoria de enfermeria de Virginia Henderson

Asimismo, la teoria de Virginia Henderson sustenta este estudio, pues
dentro de las 14 necesidades basicas que Henderson consideré como
la necesidad de comer, y estando la anorexia siendo considerada un
trastorno alimentario, se debe recurrir a esta teoria, la cual instruye a
sustituir o acompafar al paciente mientras dure la enfermedad, para
gue poco a poco logre la independencia y recupere la salud. Ademas,
la teoria también considera la necesidad de comunicarse con los
demas a través de la expresion de la emocion, lo que también ayuda

a los estudiantes a expresar sus dudas y frustraciones®*.
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Il.c. Hipbtesis
Por el tipo de estudio no se colocara hipotesis.
Il.d Variables

Variable 1: Funcionamiento familiar

Variable 2: Trastorno de la conducta alimentaria.
Il.e. Definicion operacional de términos

Funcionamiento familiar: Es la interaccion y la dindmica del sistema

gue tiene lugar entre los miembros de la familia.

Conducta alimentaria: Este es un comportamiento relacionado con:
hébitos alimentarios, eleccion de la ingesta de alimentos, preparacion

de la cocina y su ingesta.

Adolescentes: Una persona joven que ha comenzado la pubertad,
pero aun no ha llegado a la edad adulta. Durante la adolescencia,
ocurren cambios fisicos, hormonales y de desarrollo que marcan la

transicion a la edad adulta.

Trastornos de la conducta alimentaria: Son trastornos psicoldgicos

graves que implican cambios en la conducta alimentaria.
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CAPITULO IIl: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
lll.a. Tipo de estudio

La investigacion fue de enfoque cuantitativo, menciona Carhuancho,
et al.3® que “los estudios son cuantitativos cuando los resultados son

presentados con valores numéricos”.

Por la finalidad del estudio es descriptivo, segin Baena®®, argumenta
gue son aquellos que describen las variables en estudio sin analizar

SuS causas.

Por el tiempo de aplicacion serd prospectivo, Hernandez, et al®’
menciona que se recolectara la informacion de acuerdo a la ocurrencia

de los hechos.

Por la secuencia temporal sera transversal porque la informacion se

recolectara en un tiempo Unico38,
lll.b. Area de estudio

La investigacion se realizd en las instalaciones de la Universidad
Privada San Juan Bautista en la Carretera Panamericana Sur Km 309
distrito de Subtanjalla.

lll.c. Poblacién y muestra

La poblacién estuvo conformada por los alumnos de los primeros
ciclos de enfermeria que son un total aproximado de 239 y la muestra
fue extraida por la formula de poblaciéon finita y que fue de 148
estudiantes segun el muestreo probabilistico aleatorio simple, siendo

las unidades de andlisis los estudiantes de enfermeria.
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Criterios de inclusioén:

Estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de los ciclos Il
y V.

Estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria que acepten

participar de la investigacion.

Criterios de exclusion:
Estudiantes de la Escuela profesional de enfermeria de los ciclos |,
I, V, VI, VII, VII, IX, X

Estudiantes de enfermeria que no firmen el consentimiento informado.
lll.d. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utilizo la técnica de la encuesta y su instrumento el cuestionario

para las 2 variables.

En relacién a la variable funcionamiento familiar se utilizd el Apgar
familiar en la atencién primaria de salud. Para Mayorga, et al*® la
Escala Familiar APGAR esta disefiada para evaluar el funcionamiento
familiar para las intervenciones de salud y, como tal, es una
herramienta facil de entender y de aplicar. Se calculan diversos
estimadores de confiabilidad para el factor general del APGAR-
familiar: Alfa = 0,992; para la escala compuesta por cinco items. Por

lo tanto, esta escala tiene un nivel de confianza aceptable.

El doctor Gabriel Smilkstein®, en 1978 disefié el APGAR familiar, es
un cuestionario autoaplicable consta de cinco preguntas, es facil de
administrar y rapido, es el método de eleccion para evaluar el

funcionamiento familiar en atencion primaria.

Se tuvo en cuenta las codificaciones de respuesta, nunca (0), casi

nunca (1), a veces (2), casi siempre (3), siempre(4); la sumatoria de
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los datos obtenidos establece el puntaje total o dimension global
como se detalla a continuacion: Normal (17-20) disfuncién leve (13-

16) disfuncién moderada (10-12) disfuncion severa (<=9) .

La segunda variable fue medida utilizando el instrumento Eating
Attitudes Test (Eat-12) version reducida Garner, et al.*! en 12 items
distribuidos equitativamente en los tres factores tedricos. Debido a su
brevedad, esta version del EAT ademas de tener utilidad en
investigaciones cientificas, puede ser util como instrumento para la
realizacion de analisis epidemiol6gicos con muestras de poblacion

general.

Segln Veloso, et al.*? los indices de consistencia interna (Alfa de
Cronbach) observados para el conjunto de items (0.79) y, mas
especificamente, para los tres factores pueden ser considerados
satisfactorios, a saber: Hacer dieta (0.87), Bulimia y preocupacion por

la alimentacion (0.60) y Control oral (0.52).

Se tuvo en cuenta las codificaciones de Si (2), no (1), para luego
realizar una sumatoria simple de cada indicador y obtener las
frecuencias y los graficos correspondientes con los valores finales de

mayor y menor valor porcentual.
lll.e. Disefio de recoleccion de datos

En primer lugar, se tuvo en cuenta la aprobacién del proyecto por el
Comité de Etica Institucional de la Universidad Privada San Juan

Bautista.

En toda investigacion en seres humanos sean estas descriptivas,
requieren de consideraciones éticas mencionadas en los principios
éticos de la investigacion, que guardan relacién con el Cddigo de
Nuremberg y el de Belmont; dentro de los cuales se debe considerar:
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La beneficencia: Que consiste en que el estudio favorezca a los

estudiantes buscando conductas promotoras de la salud.

La no maleficencia: Trata de evitar al maximo cualquier riesgo que se
pueda derivar de la investigacion y que repercuta en la salud de las

personas.

La autonomia que consiste en permitir que las unidades de estudio
decidan libremente su participacion.

La justicia: Se refiere al trato igualitario que deben tener todos los
participantes de la investigacion, sin considerar diferencias de sexo,
etnia, religion entre otros; considera también el respeto hacia los seres
humanos protegiendo su privacidad, dignidad y bienestar fisico, social

y emocional.

lIl.f. Procesamiento y analisis de datos

Se realizé el procesamiento de datos, codificando las respuestas
asignadas, luego se tabul6 los datos respaldados por hojas de calculo
de Excel y, finalmente, se ejecuté el procesamiento de datos y la
creacion de los graficos, teniendo en cuenta el estudio se utilizo la

estadistica descriptiva
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

IV.a. Resultados
Tabla 1

Datos generales de los estudiantes de la Escuela Profesional
de Enfermeria Universidad Privada

San Juan Bautista Ilca

ano 2023
Datos Categoria n=148 100%
Edad
Menos de 19 afios 58 39
De 20 a 29 afos 87 59
De 30 a mas afios 3 2
Con quien vives actualmente
Con mis padres 108 73
Con mi pareja 8 5
Con mis padres y pareja 8 5
Con otros familiares 24 17
Ocupacion
Solo estudio 92 62
Trabajo y estudio 56 38

Segun datos generales, el 59% (87) tienen entre 20 a 29 afios, el 73% (108)

viven con sus padres, y el 62% (92) solo estudian.

36



Gréfico 1

Funcionamiento familiar segun aplicacién del Apgar familiar en
estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Privada San Juan Bautista
Ica afio 2023
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El funcionamiento familiar segun Apgar familiar de los estudiantes es
normal en 55% (82), disfuncién leve en 38% (56) y disfuncién moderada en
7% (10).
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Gréfico 2

Trastornos de la conducta alimentaria segun dimension hacer dieta
en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Privada San Juan Bautista

Ica afio 2023
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Los trastornos de la conducta alimentaria segun dimensién hacer dieta en
mayor valor porcentual, en el 70% (104) estan preocupadas por el deseo
de estar mas delgadas, el 54% (80); les da mucho miedo de pesar
demasiado, el 65%(96) se han propuesto de hacer un régimen de dieta, y

el 53%(78) cuando realizan ejercicios piensan en quemar calorias.
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Grafico 3

Trastornos de la conducta alimentaria segun dimension bulimiay
preocupacion por la alimentacion en estudiantes de la
Escuela Profesional de Enfermeria Universidad
Privada San Juan Bautista
Ica aino 2023
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Los trastornos de la conducta alimentaria segun dimension bulimia y
preocupacion por la alimentacion de los estudiantes; en mayor valor
porcentual el 80%(118) se sienten impulsadas a vomitar después de las
comidas, el 68%(105) sienten preocupacion por la comida, el 56%(83)
sienten que los alimentos controlan su vida, el 55%(81) sienten que a veces
se han empachado de comida, sintiendo que eran incapaz de parar de

comer.
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Gréfico 4

Trastornos de la conducta alimentaria segun dimension control oral
en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Privada San Juan Bautista

Ica afio 2023
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Los trastornos de la conducta alimentaria segun dimensién control oral de
los estudiantes en mayor valor porcentual; el 74% (106) tienen la impresion
gue sus comparieros piensan que debe comer mas, el 70% (104) en las
comidas tardan mas tiempo que los demas, el 68% (105) perciben que los
demés los presionan para que coman mas, el 53%(78) se sienten

demasiado delgadas.
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IV. b. Discusion:

Tabla 1: Segun datos generales, el 59% tienen entre 20 a 29 afios, el
73% viven con sus padres, y el 62% solo estudian. Datos similares con
respecto a Martinez®, 73% mujeres, edad media 19,8 + 2,8 afios, 27%
hombres, edad media 19,9 + 2,8 afios; Cabezas y Celis'!, hombres y

mujeres tenian entre 18 y 31 afos.

Por los resultados que se han obtenido se evidencia que los estudiantes se
encuentran en la etapa de adultez joven y teniendo en cuenta que la
poblacion estudiantil de enfermeria es de sexo femenino y siempre estan
pensando en estar delgadas por el concepto de belleza tergiversado que
con el tiempo ha provocado el aumento de los casos de trastornos de

conducta alimentaria.

Gréafico 1: El funcionamiento familiar segun Apgar familiar de los
estudiantes es normal en 55%, disfuncion leve en 38% y disfuncion
moderada en 7%. Resultados que guardan similitud con Egusquizal®,
donde el nivel de funcionamiento familiar equilibrado represento el 39,9%,
la disfuncion leve el 29,5%, la disfuncién moderada el 20,8% y la disfuncion
severa en el 9,8%; Cabezas y Celis'!, el 62,5% tenia un nivel de
funcionamiento familiar alto (moderadamente funcional), el 11,5 % de la

muestra tenian un funcionamiento familiar muy alto (funcional).

El funcionamiento normal segun los resultados alcanzados puede
satisfacer a todos los miembros y contribuir al desarrollo integral de los
miembros del grupo familiar. aunque se debe tener en cuenta los hallazgos
respecto a disfuncion leve y moderada que podrian derivar cambios tanto
emocionales como comportamentales que podrian estar experimentando

los estudiantes.
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Gréfico 2. Los trastornos de la conducta alimentaria segun dimension
hacer dieta en mayor valor porcentual, en el 70% estan preocupadas por el
deseo de estar mas delgadas, el 54% les da mucho miedo de pesar
demasiado, el 65% se han propuesto de hacer un régimen de dieta, y el
53% cuando realizan ejercicios piensan en quemar calorias. Resultados
contrarios con Alvites?, en la dimensién dieta, se observa una baja
prevalencia, lo que indicaria un bajo riesgo de padecer trastorno de

conducta alimentaria.

La preocupacion por tener un fisico delgado se ha convertido en un
fendmeno extraordinario entre los jovenes de diversos estratos sociales en
todo el mundo, particularmente durante la adolescencia y la adultez
temprana. En consecuencia, esta fijacion por la delgadez se ha
transformado en una forma de trastorno alimentario, impulsado no por la
falta de apetito, sino por el deseo de lograr un cuerpo esbelto. Este deseo
es alimentado por la exposicion constante a los anuncios de los medios de
comunicacion que promocionan innumerables productos para perder peso,
todos presentando a personas con apariencias aparentemente perfectas e

idealizadas.

Para asegurar el mantenimiento de una dieta saludable y la aceptacion del
trastorno, es fundamental priorizar el refuerzo del aspecto nutricional dentro

del primer nivel de atencion de enfermeria al grupo familiar.

Gréafico 3: Los trastornos de la conducta alimentaria segun dimension
bulimia y preocupacion por la alimentacion de los estudiantes en mayor
valor porcentual; el 80% se sienten impulsadas a vomitar después de las
comidas, el 68% sienten preocupacion por la comida, el 56% sienten que
los alimentos controlan su vida, el 55% sienten que a veces se han
empachado de comida, sintiendo que eran incapaz de parar de comer.
Resultados opuestos con Alvites??, en la dimensién bulimia se observa una
baja prevalencia, lo que indicaria un bajo riesgo de padecer trastorno de
conducta alimentaria, Kartal y Ayhan®, el 12,6 por ciento de los estudiantes

estaban en riesgo de sufrir un trastorno alimentario.
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La naturaleza insidiosa de los trastornos alimentarios radica en su inicio
gradual durante la adolescencia, un periodo en el que los jévenes son
particularmente susceptibles a las presiones sociales y las ansiedades
sobre su apariencia fisica. En su busqueda por la delgadez, las personas
con trastornos de la alimentacién a menudo se involucran en conductas
tales como vomitar después de las comidas, impulsadas por sentimientos
de remordimiento y culpa. Estos patrones destructivos pueden provenir de
una variedad de factores subyacentes, incluida la disminucion de la
autoestima, los conflictos familiares y el ideal social generalizado de belleza
sinbnimo de delgadez. Para enfrentar esta desafiante situacion, es
fundamental priorizar el apoyo psicologico, brindando a las personas las
herramientas necesarias para fortalecer su autoestima y cultivar la
autoaceptacion, todo en el marco de un abordaje psicologico y nutricional

integral.

Gréafico 4: Los trastornos de la conducta alimentaria segin dimensién
control oral de los estudiantes en mayor valor porcentual; el 74% tienen la
impresion que sus compafieros piensan que debe comer mas, el 70% en
las comidas tardan mas tiempo que los demas, el 68% perciben que los
demas los presionan para que coman mas, el 53% se sienten demasiado
delgadas. Resultados que guardan similitud con Alvites'?, en el cual se
evidencia mayor riesgo de trastornos de conducta alimentaria en el sexo

femenino y en la dimensién de control oral.

Segun los resultados hallados en control oral se contemplan conductas
nocivas y obsesivas por tener el cuerpo perfecto con una problematica
profunda por la obsesion de estar delgada/o. En este caso se debe
propiciar la comunicacién inmediata evitando comparaciones, fomentando

un clima de confianza y favoreciendo hébitos saludables en la alimentacion.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

V.a. Conclusiones

1. El funcionamiento familiar segun Apgar familiar de los estudiantes

es normal.

2. Los trastornos de la conducta alimentaria en mayor valor porcentual
segun dimension hacer dieta es el deseo de estar delgada,
dimension bulimia y preocupacion son los vomitos después de las
comidas y segun dimensién control oral es la impresion que sus

comparfieros piensan que deben de comer mas.
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V.b. Recomendaciones

1. Se aconseja a los padres que consideren la evaluacién del
funcionamiento familiar, que se encuentra predominantemente
dentro del rango normal, aunque se observan algunos casos de
disfuncion leve a moderada. En consecuencia, es hecesario mejorar
la capacidad de la familia para participar en una comunicacion grupal
eficaz mejorando la asignacion y ejecucion de roles dentro de la
unidad familiar. Ademas, es importante fomentar activamente los
intercambios emocionales positivos dentro de la familia y desarrollar
estrategias apropiadas para resolver los desafios familiares que se

pudieran presentar en los estudiantes.

2. Dirigida a la oficina de bienestar estudiantil para que promocione un
estilo de vida saludable abogando por una nutricién equilibrada y
fomentando la actividad fisica moderada que facilite la interaccion
social. Este enfoque tiene como objetivo fomentar la autoestima
positiva y desalentar las practicas dietéticas poco saludables a
través de la rehabilitacién nutricional y el establecimiento de habitos
alimentarios normalizados. Es crucial que los estudiantes sean
conscientes de que el énfasis de los medios en la apariencia fisica
no debe considerarse esencial, ya que estos ideales son poco
realistas y tienen efectos perjudiciales en el bienestar fisico y mental.
Por lo tanto, es imperativo implementar programas que prioricen la
identificacion y el tratamiento tempranos de estos problemas como
un componente clave de las iniciativas de atencion médica
preventiva. Estos programas brindaran nuevas perspectivas y
permitiran la implementacion de actividades de promocién y

educacién para la salud.
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ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE 1 DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL
CONCEPTUAL | OPERACIONAL
Es una familia
cuyos miembros | Es la dinamica *Safisfaccion  por | Normal:

Funcionamiento

familiar

trabajan  juntos

para mejorar su

relacion entre
ellos mientras
enfrentan
desafios.

familiar que

presentan los
estudiantes de la
Escuela de
Enfermeria y que
seran  medidos
con la aplicacion

de una encuesta.

Apgar familiar

ayuda de la familia.

e Satisfaccion con la
comunicaciéon
familiar.

e Satisfaccion por la
aceptacion y apoyo
en actividades.

e Satisfaccion  por

afecto y respeto a

emociones.

e Satisfaccion
compartir
momentos
familiares.

por

e Disfuncion

17 a 20 puntos
leve:
16 — 13 puntos
Disfuncién
moderada:

12 -10 puntos
Disfuncién
severa:

Menor o igual a 9
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DEFINICION DEFINICION
VARIABLE 2 DIMENSIONES INDICADORES VALOR
CONCEPTUAL | OPERACIONAL
FINAL
Es una | Es el e Preocupacion por
enfermedad comportamiento estar delgada(o) Presentes
caracterizada alterado del e Miedo de pesar en mayor
: : y menor
por estudiante  al | Hacer dieta. demasiado. valor
cambio de | alimentarse e Hacer régimen porcentual
comportamiento | diariamente vy dietético.
enla que sera e Actividad fisica para
Trastornos  de ingesta dietética | valorada a quema de calorfas.
la conducta | Y/0 aparicion de | traves de una
alimentaria una encuesta. + Pensar que los
conducta alimentos controlan su
guiada Bulimia y vida.

para controlar el

peso.

preocupacion por la

alimentacion.

* Impulso de vomitar
después de las
comidas.

+ Preocupacion por la

comida.
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Control oral

+ Sentirse incapaz de

parar de comer.

» Pensar que los demas
ven delgada a la
persona.

» Tardarse para comer.

» Piensa que los demas
quieren que coma
mas.

» Notar que lo presionan

para que coma.
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ANEXO 2: INSTRUMENTO

Funcionamiento familiar y trastornos de la conducta alimentaria en
estudiantes de la escuela profesional de enfermeria Universidad

Privada San Juan Bautista Ica afio 2023

Presentacién: Buen dia estimado estudiante soy la Srta. Yenifer Collado
Alarcon, egresada del Programa de Estudios Profesional de Enfermeria de
la Universidad Privada San Juan Bautista, te solicito puedas responder este
cuestionario con toda sinceridad. La informacién que brindes es

confidencial y anonima.

Instrucciones: A continuacion, te presento varias preguntas por favor

marca con una “X” tu respuesta.

I. DATOS GENERALES
1. Edad
a) Menos de 19 afos
b) De 20 a 29 afios

c) De 30 a més afios

2. Con quien vives actualmente:
a) Con mis padres.
b) Con mi pareja.
c) Con mis padres y pareja

d) Con otros familiares.

3. Ocupacion
a) Solo estudio

b) Trabajo y estudio
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DATOS ESPECIFICOS

Cuestionario para la evaluacion de la funcionalidad en la familia

Apgar familiar (Gabriel Smilkstein 1978)

familia el tiempo para estar juntos, los

espacios de la casa, el dinero.

N° | items CN |AV.|CS

1 | Me satisface la ayuda que recibo de mi
familia cuando tengo algun problema
y/o necesidad

2 | Me satisface como mi familia hablamos
y compartimos nuestros problemas

3 | Me satisface como mi familia acepta y
apoya mi deseo de emprender nuevas
actividades

4 | Me satisface como mi familia expresa
afecto y responde a mis emociones
tales como rabia, tristeza, amor.

5 | Me satisface como compartimos en mi

Interpretacién del puntaje:

Normal: 17 a 20 puntos

Disfuncién leve: 16 — 13 puntos

Disfuncién moderada: 12 -10 puntos

Disfuncién severa: Menor o igual a 9
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EATING ATTITUDES TEST (EAT-12) VERSION REDUCIDA
(Test de conducta alimentaria)

Por favor, marca la respuesta que mas se aproxime a cada una de las
frases del cuestionario. La mayoria de los items estan relacionadas con los
alimentos o con el comer, pero se incluye también algun otro tipo de

preguntas. Por favor responde con atencion a cada pregunta.

Si NO

Items

HACER DIETA

1. Estoy preocupada por el deseo de estar mas

delgada.

2. Me da mucho miedo pesar demasiado.

3. Me he propuesto hacer régimen (dieta).

4. Cuando hago ejercicio, pienso en quemar

calorias.

BULIMIA Y PREOCUPACION POR LA ALIMENTACION

5. Siento que los alimentos controlan mi vida.

6. Me siento impulsada a vomitar después de las

comidas.

7. Me preocupo mucho por la comida.

8. A veces me he empachado de comida,
sintiendo que era incapaz de parar de comer.
CONTROL ORAL

9. Los demas piensan que estoy demasiado

delgada.

10.En las comidas tardo mas tiempo que los

demas.
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11.Tengo la impresion de que los demas

preferirian que yo comiese mas.

12.Noto que los demas me presionan para que

coma.
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ANEXO 3 CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE LA VARIABLE
FUNCIONAMIENTO FAMILIAR

Funcionamiento NUmero de Alfa de Confiabilidad
familiar items Cronbach
General 5 0.80 Alta

COEFICIENTE DE ALFA DE CRONBACH
Donde:
K: El nimero de items

Si2. La suma de la varianza de cada item.

St2: La varianza del total

El valor del alfa de Cronbach, cuando se acerca a 1, denota una

confiabilidad de la aplicacién del instrumento.
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CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE LA VARIABLE
TRANSTORNO DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA

Trastorno de la Numero de Alfade Confiabilidad
conducta items Cronbach

alimentaria

General 12 0.82 Alta

COEFICIENTE DE ALFA DE CRONBACH
Donde:
K: El nimero de items

Si2. La suma de la varianza de cada item.

St2: La varianza del total

El valor del alfa de Cronbach, cuando se acerca a 1, denota una

confiabilidad de la aplicaciéon del instrumento.
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ANEXO 4: ESCALA DE VALORACION DE INSTRUMENTO

FUNCIONAMIENTO FAMILIAR

CUESTIONARIO APGAR FAMILIAR

CATEGORIA PUNTAJE
Normal 17-20
Disfuncion leve 13-16
Disfuncion moderada 10-12
Disfuncion severa <=9

TRANSTORNO DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA

HACER DIETA

CATEGORIA

PUNTAJE

Mayor valor%

2

Menor valor%

1

BULIMIA Y PREOCUPACION POR LA ALIMENTACION

CATEGORIA PUNTAJE

Mayor valor% 2

Menor valor% 1
CONTROL ORAL

CATEGORIA PUNTAJE

Mayor valor% 2

Menor valor%

1
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ANEXO 5: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimada licenciada(o), estoy realizando un trabajo de investigacién que
lleva como titulo: “Funcionamiento familiar y trastornos de la conducta
alimentaria en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Privada San Juan Bautista Ica afio 2023”. Previo a tu
participacion te explicaré sobre lo siguiente: Propésito, riesgos, beneficios,
confidencialidad para que puedas estar informado y puedas aceptar tu

participacion de manera libre y voluntaria.
Propdsito del estudio:

La investigacion permitira describir el funcionamiento familiar y los
trastornos de la conducta alimentaria en los estudiantes y que puede estar

afectando a muchos jovenes.
Riesgos:

El trabajo en estudio aplicard cuestionarios que estan debidamente
identificados y no se realizara ningun otro tipo de evaluacion. Debido a lo
argumentado la investigacién no representa riesgos para los participantes,
cualquier consulta puede realizarla a Yenifer Collado Alarcon, con celular

985404744, correo electronico yenifer.collado@upsjb.edu.pe

De igual forma el trabajo en estudio y sus anexos han sido evaluados y

aprobados por el Comité Institucional de Etica en Investigacion (CIEI).
Beneficios:

El trabajo investigativo no representa beneficios econdmicos para los
participantes, quiere decir que no se otorgara ninguna compensacion por
su participacion. La informacion brindada de manera veraz aportard datos
gue podran ser utilizados para brindar solucion especifica de acuerdo a la

realidad en estudio.
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Confidencialidad:

Para cuestiones del estudio, la persona autorizada en el acceso de los
datos sera la investigadora, posteriormente se procedera a colocar un
Cadigo de ldentificacion (ID), que consiste en un namero correlativo, que
permitira la elaboracion de la base de datos y el posterior analisis

estadistico, que sera guardado herméticamente de forma confidencial.

Por lo tanto, yo , manifiesto

gue he sido informado(a) sobre el estudio y doy mi conformidad para

participar en el estudio.

Nombres y Apellidos del participante Firma

Nombres y Apellidos del investigador Firma

Comité de Etica Institucional de Investigacion:

Universidad Privada San Juan Bautista al teléfono (01) 748 2888 o al correo

ciei@upsijb.edu.pe
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