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RESUMEN

Introduccion: Los estilos de vida son determinantes de la salud y tienen
una gran influencia en el proceso de la salud y de la enfermedad, incluyen
habitos que se han visto alterados frente a circunstancias generadas por la
pandemia, donde cada persona y sobre todo el adolescente enfrentd
cambios de vida social cuyo impacto aun se desconoce. Objetivo:
Determinar los cambios en los estilos de vida durante la pandemia en
adolescentes de 5 secundaria de la Instituciéon Educativa Publica Santa
Rita de Cassia Cafete 2022. Metodologia: El tipo de estudio fue
descriptivo, se tom6é en cuenta una muestra conformada por 131
adolescentes, cantidad obtenida por un muestreo probabilistico, la técnica
de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento fue un
cuestionario, cuenta con una validacién y confiabilidad demostrada,
sometido a una prueba KMO con valor de 0.85 y esfericidad de Barlett (p<
0.001) su valor de fiabilidad a través del coeficiente Alfa de Cronbach
(0.85). Resultados: Los cambios en los estilos de vida durante la pandemia
en las adolescentes en un 65% son significativos, encontrandose que, en
cada dimension, fueron no significativos segun consumo de alimentos 69%,
en cambio, en actividad y ejercicio el 63% fueron significativos, al igual que
habitos nocivos con el 53% y medios de comunicacién con el 66%,

sobresaliendo que el 89% usa el internet.

PALABRAS CLAVE: estilos de vida, Pandemia, Adolescentes.



ABSTRAC

Introduction: Lifestyles are determinants of health and have a great
influence on the health and disease process, they include habits that have
been altered in the face of circumstances generated by the pandemic,
where each person and especially the adolescent faced changes in social
life whose impact is still unknown. Objective: To determine changes in
lifestyles during the pandemic in adolescents of the 5th secondary school of
the Santa Rita de Cassia Carfiete Public Educational Institution 2022.
Methodology: The type of study was descriptive, a sample made up of 131
adolescents was taken into account, amount obtained by probabilistic
sampling, the data collection technique was the survey and the instrument
was a questionnaire, the instrument has proven validation and reliability,
subjected to a KMO test with a value of 0.85 and Bartlett's sphericity with a
value of p<0.001, its reliability value through Cronbach's Alpha coefficient
with a value of 0.85 feasible for the study. Results: The changes in lifestyles
during the pandemic in adolescents in 65% are not significant, finding that
in each dimension it was obtained, that they were not significant according
to food consumption 69%, instead in activity and exercise 63% was
significant, as well as harmful habits with 53% and media with 66%, standing

out that 89% use the internet.

KEY WORDS: lifestyles, Pandemic, Adolescents.
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PRESENTACION

Los estilos de vida son procesos sociales que incluyen habitos, conductas
y aspectos tradicionales; se constituyen en practicas basicas para toda
persona que busca cuidar su salud en cada curso de vida, siendo la

adolescencia una de las mas criticas.

La pandemia por el COVID-19, junto al confinamiento requerido para su
control, han provocado actitudes desfavorables en los estilos de vida de los
adolescentes perjudiciales para su salud, tales como: los cambios
negativos en el acceso y consumo de alimentos procesados, la falta de
actividad fisica, el consumo de alcohol, cigarros y el uso frecuente de la
tecnologia; lo mencionado, representa un riesgo para presentar
deficiencias nutricionales y sedentarismo, pudiendo desencadenar
enfermedades cardiovasculares y metabdlicas en la etapa adultez.

El trabajo tuvo como objetivo determinar cambios en los estilos de vida
durante la pandemia en adolescentes del 5° secundaria de la Institucidn
Educativa Publica Santa Rita de Cassia Carfiete 2022. Esta investigacion
tuvo como propdsito ver los cambios en los estilos de vida durante la
pandemia mediante actividades preventivo-promocionales que fueron

realizados por el profesional de enfermeria con el apoyo del docente.

Este estudio consta de cinco capitulos, que son los siguientes: Capitulo I:
El problema; incluye el planteamiento y la formulacién del problema,
asimismo, seguido de los objetivos, justificacion y propdsito; Capitulo I
Marco Tedrico; comprendido de antecedentes, base tedrica, hipodtesis,
variables y definicién de términos operacionales; Capitulo Ill: Metodologia
de la Investigacion; incluye tipo de investigacion, area de estudio, poblacion
y muestra, asimismo, técnica e instrumento de recoleccion de datos,
procesamiento de datos y analisis de resultados; Capitulo IV: Resultados y
Discusion; trata de los resultados y discusién, finalmente Capitulo V: se
evidencia las conclusiones y recomendaciones, ademas de referencias

bibliograficas, bibliografia y anexos.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

l.a. Planteamiento del problema

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), refiere que, la
adolescencia es una fase de transicion importante durante la vida del ser
humano, es caracterizada por un crecimiento acelerado y lleno de cambios,
esta etapa es conformada por diversos procesos bioldgicos, que comienza
en la pubertad, siendo el paso de la nifiez a la adolescencia, por lo tanto, la
conducta adquirida que forman parte del estilo de vida son de vital
importancia para su salud y forma parte del 30% de la poblacion de

Latinoamérica y el Caribe.

A nivel mundial, el Fondo Internacional de Emergencia de las Naciones
Unidas para la Infancia (UNICEF) y la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) en el afo 2020, los paises y territorios de América latina y el Caribe
indicaron que las personas han tenido un cambio en sus estilos de vida en
nifos, ninas y adolescentes, la pandemia ha llegado a amenazar la salud,
la economia y la amenaza social, creando situaciones extremadamente
vulnerables para los adolescentes, nifios, nifias y familias, con
enfermedades, aislamiento, miedo y pérdidas de vida?. Asimismo, la OMS,
reporto que mas del 80% de los adolescentes del mundo tienen actividad
fisica insuficiente, 1 de cada 4 no alcanzan la actividad fisica recomendada
para su crecimiento y desarrollo éptimo, por lo que se recomienda realizar
30 minutos de deporte o actividades fisicas al dia para mejorar su bienestar
general y asi evitar mas de 5 millones de fallecimientos al afio de la

poblacion mundial®.

En Brasil, en el afio 2021, se realiz6 un estudio relacionado al estilo de vida
de los adolescentes, se entrevistaron 2400 estudiantes de 12 a 17 afios de
edad, se analizo la prevalencia de actividad fisica, conductas alimentarias,
tabaquismo y consumo de alcohol. Se obtuvo que, el 60% de adolescentes

presentaron conductas alimentarias inadecuadas en cuanto al consumo de
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desayuno, ingesta diaria de agua y alimentos consumidos frente al
televisor. Aproximadamente el 40% no se sienta a comer con sus padres,
la prevalencia de la inactividad fisica fue del 52,4%, las mujeres eran mas
inactivas con el 68.7% y los hombres el 36,4%, el consumo de alcohol fue
de 18,7% vy el tabaquismo fue prevalente en el 3,8%. La conducta
alimentaria inadecuada y la inactividad fisica fueron la principal area
responsable de un estilo de vida poco saludable, seguido del consumo de

alcohol y el tabaquismo®.

Segun UNICEF en Argentina, en el afio 2020, indica que las vidas de todas
las personas han sido afectadas por el COVID — 19 y las medidas de
aislamiento, el adolescente ha sido el mas afectado por esta situacion
porque se encuentra en la fase del pleno desarrollo y crecimiento, cambios
fisicos, emocionales y mentales. La exclusion social cambio no solo la vida
del adolescente en los estudios, sino también la vida social en relacién con
amigos y familiares®. Por ello, se realizd un estudio que examino los
cambios en los estilos de vida, con respecto a la actividad fisica, nutricidn
y el suefio durante el covid — 19. El hallazgo mas destacable fue que el
4,3% presentaba obesidad, el 21,7% porque permanecia sentado mas de
6 horas, aumentando significativamente el consumo de alimentos poco
saludables y disminuyendo la actividad fisica, del mismo modo, la baja
actividad fisica se ha asociado con la obesidad®.

Un estudio en Chile en el afio 2021, la pandemia de SARS-CoV-2 generé
un profundo impacto en la salud de las personas, enfatizando en los estilos
de vida saludables. Brindando recomendaciones para mantener una
adecuada actividad fisica en la conexion social, dieta y suefio. Sin
embargo, vale la pena ampliar la mirada a otros posibles elementos que
estan relacionados con el estilo de vida, como la relacion con la tecnologia,

la naturaleza y la musica’.

El Fondo de poblacién de las Naciones Unidas (UNFPA) en el Peru el afio
2021, realiz6 una investigacion para dar a conocer el impacto del COVID-
19 en los adolescentes, que se han visto afectados de manera profunda y

16



desproporcionada en cuanto al ejercicio, la educacion, la conectividad y la
salud, la interrupcion de sus trayectos educativos debido a que no tienen
acceso a la educacion, el 17.8% no cuenta con acceso a internet, solo el
23.6% estudian de manera virtual, el 91.1 % de adolescentes indicaron que
la pandemia cambi6 su vida, al igual que los jovenes con un 85.5% dieron

la misma respuesta®.

El Ministerio de Salud del Peri (MINSA), en el afo 2021, realizé una
investigacion sobre los cambios observados en los estilos de vida,
obteniendo que, el 51% modificd cantidades de alimentos que se sirvid en
el plato durante dias de aislamiento, el 64.5% consumio sus alimentos
frente a algun aparato electrénico como el televisor, celular u otros
dispositivos, el 61.2% durmié menos de 8 horas, el 81.2% reflejo que en
algunos meses de la pandemia ha cambiado sus actividades fisicas, el 65%
refirid que practica menos actividades fisicas. Esto revela que se han
desarrollado habitos y estilos de vida que vuelven mas vulnerables para

casos graves del COVID-19°.

En Lima, en el afio 2021, se realizé una investigacion para determinar los
estilos de vida en el contexto de la pandemia, el principal hallazgo fue que
el 58.5% tienen un estilo de vida regular, asi mismo un 52.6% en
alimentacion, mientras que el 56.2% tienen un nivel bajo en actividades
fisicas, el 46.9% manifestdé que a veces ingieren alcohol y el 6.2%
consumen tabaco, es por ello que debido a muchas condiciones del entorno
social y economico a veces se limitan a obtener un estilo de vida

saludable'©.

Durante las practicas Comunitarias se pudo observar que, en muchos
colegios visitados, algunos adolescentes presentaron sobrepeso e incluso
obesidad; a la hora de recreo acostumbraban a consumir productos con
alto contenido de calorias, tales como: pan con hamburguesas,
salchipapas, snack, gaseosas, frugos, entre otros que expenden en kioscos
del colegio sin ningun control. En la actualidad, el adolescente ha realizado

un cambio total en su vida cotidiana, la convivencia en tiempo de pandemia
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ha tenido un cambio drastico para el adolescente, tales como: clases
virtuales, deficiencia de actividad fisica, ausencia de convivencia de
amistades y familiares. Asi mismo, se ha observado que el adolescente
esta perdiendo la costumbre de realizar algun tipo de actividad fisica,
dedicando mas su tiempo libre al uso de internet, videojuegos, programas
de television, entre otros; llevandolos de esta manera a una vida sedentaria

que puede perjudicar su salud a largo plazo.

Frente a la problematica planteada se formula la siguiente interrogante:

I.b. Formulacién del problema

¢, Cuales son los cambios en los estilos de vida durante la pandemia en las
adolescentes del 5to de secundaria de la Institucién Educativa publica
Santa Rita de Cassia Cafiete 20227

l.c. Objetivos

l.c.1. Objetivo general

Determinar los cambios en los estilos de vida durante la pandemia en las
adolescentes del 5to de secundaria de la Institucion Educativa Publica
Santa Rita de Cassia Cafiete 2022.

l.c.2. Objetivos Especificos

Identificar los cambios en los estilos de vida durante la pandemia en las
adolescentes de acuerdo a:

- Consumo de alimentos

- Actividad fisica

- Habitos nocivos

- Uso de medios de comunicacion

18



l.d. Justificacion

Justificacion Tedrica: Con la investigacion se buscé generar
conocimientos nuevos y actualizados sobre los cambios en los estilos de
vida durante la pandemia en adolescentes de 5to secundaria, por tratarse
de una poblacion vulnerable, quienes se encuentran en una etapa donde
se consolidan sus comportamientos y es una oportunidad para guiarlos de

la mejor manera.

Justificacion Practica: Durante su desarrollo se buscé obtener resultados
que permitan enfocar acciones y nuevas estrategias relacionadas a la
educacion en salud para mejorar el estilo de vida durante la pandemia, a

través de un abordaje integral de salud en el adolescente.

Justificacion Metodolégica: Se propuso un instrumento validado para
identificar los cambios de los estilos de vida, el cual podra considerarse

para futuras investigaciones en poblaciones similares.

l.e. Propésito

Esta investigacion tiene como propdsito contribuir al cambio y/o
mejoramiento de los estilos de vida, debido al gran cambio que se ha vivido
por la emergencia sanitaria, a la vez proporcionar informacion actualizada
y relevante sobre el buen consumo de alimentos necesarios para suplir las
necesidades diarias del organismo, asimismo dar a conocer el beneficio
que da al realizar actividades fisicas. Por otro lado, mejorar los
conocimientos sobre el consumo de alcohol, cigarros y el uso correcto de
la tecnologia a través de programas educativos a nivel promocional y
preventivo, dentro del marco de la promocion de la salud, informacion util
para la adaptacion de un estilo de vida adecuada y equilibrada, previniendo

enfermedades cardiovasculares a mediano o largo plazo.

Asimismo, los resultados de la investigacidn seran entregados al director
de la Institucion Educativa para que, tengan informacion actualizada sobre

el cambio en los estilos de vida de las adolescentes y asi apoyar las
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diferentes actividades que se realice, de igual manera se contribuiria en
favorecer la salud, el desempefio académico de este grupo etario,

mejorando asi su estilo de vida y consolidar su proyecto de vida.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

ll.a. Antecedentes bibliograficos

Pérez, et al'' en el afio 2020 realizaron una investigacion de tipo
transversal, observacional con el objetivo de determinar la relaciéon de
CAMBIOS EN LOS HABITOS ALIMENTARIOS DURANTE EL PERIODO
DE CONFINAMIENTO POR LA PANDEMIA COVID-19. ESPANA. Se
incluy6 una muestra de 1036 adolescentes, reclutada de forma electronica,
por un cuestionario virtual, los cambios mas frecuentes fueron en el mayor
consumo de frutas al 27%, menestras 22.5%, huevo 25.4%, verduras 21%,
pescado 20%, carnes procesadas entre 35.5% a 32%, alimentos chatarras
32.6%, dulces 25.8%, bebidas alcoholicas 44.2%, refrescos azucarados
32.8%, se ve diferencias sobre la edad y el grado de educacion que efectua
en su dieta diaria. No realizan ningun deporte ni ejercicios 15%, pasa mas
de 9 horas sentada 24.6%, aumento significativo en personas fumadoras
con el 30.7%, el 37% sostiene que ha dejado de dormir bien por cambios
en su vida cotidiana, llegando a concluir que los individuos que participan
en el estudio, sostienen que sus vidas han cambiado significativamente por

el periodo de la cuarentena.

Carvalho, et al'?> en el afio 2021 realizaron una investigacion de tipo
transversal, con el objetivo de determinar LA PANDEMIA DE COVID-19 Y
CAMBIOS EN LOS ESTILOS DE VIDA DE LOS ADOLESCENTES
BRASILENOS. BRASIL. En la investigacion se realizd una muestra total
de, 9470 adolescentes de 12 a 17 anos, recolectando datos por una
encuesta virtual de salud denominada ConVid Adolescentes, el
confinamiento social, dio como resultados un aumento en el consumo de
verduras del 27.34% a un 30.5%, mientras que también hubo un aumento
en alimentos congelados/envasados de 13.26% a un 17.3%, igual que el
chocolate y dulces del 48,58% al 52,51%, y tiempo en frente de pantallas
del 44,57% al 70,15%. Por otro lado, hubo una disminucién en la practica
de actividad fisica de 28,70% a 15,74% y en el consumo de alcohol de
21



17,72% a 12,77%. Llegando a una conclusion que muestran cambios en el
estilo de vida del adolescente y un aumento en conductas de riesgo para la

salud.

Gutiérrez'3, en el afio 2021 realizd una investigacion de tipo cuantitativo, de
corte transversal, con el objetivo de determinar HABITOS ALIMENTARIOS
Y ESTILOS DE VIDA EN ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA, EN EL MUNICIPIO DE LA MESA CUNDINAMARCA,
DURANTE EL CONFINAMIENTO POR COVID-19. COLOMBIA. En la
investigacion se realizd una muestra de 33 estudiantes de 12 a 17 anos,
mediante un cuestionario en linea por Google Forms, de forma virtual,
dando como resultados, en consumo de alimentos, frutas de 43% a un 47%,
durante el confinamiento; en consumo de verduras, se presentdé una
disminucién diaria durante el aislamiento de un 26% a 21%, con respecto
al consumo de dulces, azucar y bebidas en el proceso del confinamiento
aumento de un 17% a un 40% y con mayor consumo. Con respecto a las
horas de suefio, ha aumentado significativamente con mas de 9 horas de
descanso, antes de la pandemia, un 15%, durante la pandemia un 42%,
por otro lado, el consumo de alimentos frente a dispositivos electrénicos 6%
antes, durante un 12%. El encierro disminuy® la actividad fisica comparada
con la de antes 61% durante 18%. Llegando a la conclusion que el
confinamiento también influyé en la implementacién de algunos habitos

saludables, como tener mas horas de sueno.

Pilay y Zambrano', en el afio 2021 realizaron un estudio descriptivo de
corte transversal, para determinar HABITOS ALIMENTICIOS EN
ADOLESCENTES EN EL CENTRO DE SALUD JUNIN EN TIEMPOS DE
PANDEMIA. ECUADOR. La muestra estuvo conformada por 200
adolescentes, se aplicd un cuestionario validado, dando como resultados
segun sus dimensiones que la alimentacion es deficiente con el 29.5%,
regular 46%, Consumo diario de frutas, legumbres y verduras, regular 66%,
Consumo de alimentos ocasionales o chatarra es regular con el 58% y
Actividad fisica todo el dia 41% y no realiza actividad fisica 54.5% llegando
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a la conclusion que factores de riesgos estan provocando que la
alimentacion no compense lo que el organismo necesita para un correcto

funcionamiento.

Guillen, en el afio 2021 realizd una investigacion transversal y descriptiva,
para determinar la relacién entre la PERCEPCION Y HABITOS DE
ALIMENTACION DURANTE LA CUARENTENA POR COVID-19. LA
LIBERTAD - PERU. En la investigacion se realizd una muestra a 164
personas de 18 afos, la recoleccion de datos se realizd por encuesta
digital, dando como resultados que nuevos cambios mas significativos ante
el mayor consumo de frutas y verduras 32%, por otro lado, hubo una
reduccion en el consumo de lacteos 22%, por ello mismo en productos de
bebidas procesadas, confiterias, hubo una reduccién de 68%. Por otro lado,
el 45% utiliza productos de desinfeccion domésticos a la hora de comprar
productos alimenticios. El 55% sostiene que consumir alimentos saludables
favorece a que el sistema inmunoldgico se fortalezca y reduce el contagio
de infeccidn por coronavirus. Llegando a la conclusién que hay cambios
alimentarios en el periodo de confinamiento, con tendencia hacia mayor
consumo de alimentos saludables, menor consumo de alimentos de menos

interés nutricional y aumento de la practica de cocinar en casa.

Villavicencio, et al'® en el afo 2020 realizaron una investigacion
transversal, correlacional, para determinar la relacion entre ESTILOS DE
VIDA Y CALIDAD DE VIDA EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS EN
TIEMPO DE COVID-19. TARMA - PERU. En la investigacion se realizé una
muestra con 163 estudiantes, reclutada de forma electronica, dando como
resultados, segun decisiones alimenticias 40%, actividad fisica 19%,
manejo del estrés 17% y autocuidado para frente al covid-19 32% y segun
dimensiones de calidad de vida, bienestar emocional 24%, relaciones
interpersonales 27.3%, bienestar material 24.5%, desarrollo profesional
24.6%, bienestar fisico 23% y autodeterminacion 29%, llegando a la
conclusién que los factores evaluados son factibles de intervenir para que

contribuya a mejorar la calidad de vida en el ambito universitario, ya que
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encontro relacion positiva y significativa entre el estilo de vida y la calidad
de vida.

Fernandez'’, en el afio 2018 realizd una investigacion descriptiva de
enfoque cuantitativa para determinar ESTILOS DE VIDA EN
ADOLESCENTES DE LA I.E. VILLA LOS REYES. CALLAO - PERU. Se
realizé un muestreo conformado por 92 adolescentes para la recoleccion
de datos, se utilizd un cuestionario validado (PEPS-I), dando como
resultados que el 76% no tiene un estilo de vida y solo el 16% tiene un estilo
de vida saludable, segun las dimensiones incluidas, en nutricion el 76%
tiene buena nutricion y el 16% no tiene una nutricion adecuada, con
respecto al ejercicio el 85% no practica ni realiza ningun ejercicio. Llegando
a la conclusién que los predominantes de la variable no cuentan ni

presentan un estilo de vida no saludable.

Il.b. Bases teodrica

ESTILOS DE VIDA

El Ministerio de Salud del Per(i'8, establece que son procesos sociales que,
incluyen aspectos relacionados con costumbres, conductas y
comportamientos de individuos o grupos de personas, cuyo proposito es
mantener la importancia y garantia de las necesidades humanas, para

lograr alcanzar el éptimo beneficio de bienestar para la vida y salud.

Pocos estilos de alimentacion prevalecen actualmente en la adolescencia
debido a que este grupo ha sentido previamente la necesidad de aceptarse
ante la sociedad, porque se sienten influenciados por personas que estan
a su alrededor o a través de otros medios sociales, se vuelve dafino
porque, segun el MINSA, “se contrapone al aumento de las demandas
nutricionales asociadas al rapido crecimiento fisico y mental, caracteristico
de esta etapa, ademas, si existe un desequilibrio en cuanto al consumo y

gasto de energia el adolescente puede presentar un deterioro de su estado
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nutricional, ya sea por déficit o por exceso”®. En la actualidad, el estilo de
vida del adolescente esta caracterizado por ser desfavorable, pues, suelen
saltarse ciertas comidas como el desayuno y a veces el almuerzo, ademas
de ello, consumen con mas frecuencia comidas rapidas, golosinas, bebidas
azucaradas de alta calorias, carbohidratos y bajo contenido de nutrientes,
conllevando asociarse a enfermedades cardiovasculares o tener riesgo de

sufrir otras enfermedades en una etapa adulta joven.

La cultura social es un factor predominante que influye en los estilos de vida
de los adolescentes y jovenes, muchos de los cuales le dan una minima
importancia al cuidado personal, teniendo un criterio negativo para lograr
llevar un estilo de vida saludable en el cuidado fisico (alimentacién,
ejercicio, deporte y mental); sin embargo, algunos otros desarrollan una
especie de apatia personal o rebeldia, tomando decisiones no saludables
como el consumo de alcohol, cigarrillos e inclusivo drogas, arriesgando su
vida y su salud. Por lo tanto, el estilo de vida hace referencia al conjunto de
actividades cotidianas que realiza una persona y que conlleva a favorecer
o lacerar su salud, las cuales dependen del conocimiento, necesidades,

cultura, y situacion econémica en el que se desarrollen?

Las condiciones de salud vividas por la pandemia han impactado
significativamente en los cambios de los estilos de vida que afectan la
sobrevivencia de las personas, lo que se refleja en la falta de atencion a
sus necesidades basicas, acceso a alimentos, agua, aire, descanso, las
medidas de proteccidn del confinamiento social no les permiten tener una
alimentacion saludable, actividad fisica saludable, descanso y suefo
adecuado. Independientemente de que la situaciéon actual afecte y

amenace la sana problematica social desarrollada por el COVID-192",

El confinamiento por el covid — 19, significa un plan de intervencion
extraordinaria y de emergencia a nivel gobernacional, tomando unas series
de medidas de proteccién que implica la permanencia de refugios el mayor

tiempo posible, teniendo en cuenta las normas sociales restringidas, el
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distanciamiento social, el uso obligatorio de mascarillas, restriccion de
horarios de circulacion peatonal, suspension de transporte y el cierre de

fronteras?2.

El aislamiento social y la soledad estan siendo relacionada con la mala
salud fisica y mental, durante un largo tiempo la poblacién se ha aislado
perdiendo la interaccion social debido a la pandemia del COVID — 19,
aumentando la probabilidad de sufrir trastornos mentales comunes como la
depresion y la ansiedad, causando asi un comportamiento inadecuado en
los estilos de vida (dieta de mala calidad, falta de ejercicio fisico, consumo
de tabaco y alcohol) es por ello, la necesidad de atencion preventiva y
promocional de la salud publica, interviniendo en las comunidades y
agencias de salud, brindando informacion e intervenciones para mantener

un estilo de vida adecuado?.
DIMENSION DE LOS CAMBIOS EN LOS ESTILOS DE VIDA

Para la presente investigacién se utilizara las siguientes dimensiones:
Consumo de alimentos, Actividad fisica, habitos nocivos, uso de medios de

comunicacion de Vera, et al?*.

CONSUMO DE ALIMENTOS

El Instituto de Nutricion de Centro América y Panama (INCAP)?5, refiere que
es el punto que sostiene la alimentacion y la nutricion para que el sistema
alimenticio pueda formar adecuadamente la seleccion, preparacion y
almacenar la distribucion de los alimentos adecuados, por ello el mal
consumo de alimentos inadecuados conduciran a problemas de

insuficiencia de energia y nutrientes para el cuerpo humano.

La OMS?, refiere que la alimentacion evoluciona con el tiempo e impacta

en factores socioecondmicos y de ser correcta, pude favorecer al individuo;

es por ello que, una alimentacién sana a largo plazo va a ayudar a que el

ser humano pueda prevenir malnutriciones, enfermedades no transmisibles

y trastorno de alimentacion; sin embargo, en la actualidad los adolescentes
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tienen un mayor consumo de alimentos procesados, y consecuentemente
su estilo de vida ha cambiado, estan consumiendo mas alimentos
hipercaldricos, grasas, azucares, sal/sodio y han dejado de consumir frutas,
verduras y fibras dietéticas que ayudan a llevar una alimentacion

balanceada.

Segun la FAO?, la piramide alimentaria es la manera principal de clasificar
los alimentos para guiar a la poblacion y puedan tener una alimentacién
saludable, la piramide agrupa los alimentos que aportan los nutrientes
necesarios y sefialan que cantidad debe de recibir cada persona para su

bienestar y su buena salud.

Segun la OMS, citado por Sepulveda?®. Afirma que, “el sobrepeso provoca
efectos negativos en las personas, en vista de que, se convierten en
factores de riesgos de enfermedades cronicas, cardiovasculares,
metabdlicas, ademas, también los hace propensos a presentar otras
enfermedades como cancer”. Por esta razon, es importante desarrollar
estrategias de motivacion y prevencion de sobrepeso, con el fin de prevenir
estas enfermedades y mantener una buena calidad de vida, ademas, estas

patologias, ocasionan hasta 17 millones de muertes anuales.

Las proteinas se diferencian en: gama alta (carne, pescado, mariscos,
lacteos y huevos), media-alta (pollo, frutos secos, legumbres), media
(cereales), y baja (frutas y verduras); estos alimentos cumplen una funcion
plastica y reconstructora de células, por lo que favorecen el desarrollo y
crecimiento en el adolescente. Se recomienda que el 50% del consumo sea
de proteina sea animal y el otro 50% de origen vegetal; en tal sentido, se
debe consumir de 1.2 a 1.5g por kilogramo de peso o el 25% de ingesta de
energia diaria (2 veces por semana aproximadamente), por ello el consumo

de frutas y verduras sebe ser variado (400 gramos por dia) %°.

Los carbohidratos y las grasas: Cumplen la funcion de dar energia (50-
60%) y el consumo minimo debe de ser de 150 g (420 Kcal) por dia. Por

ello, deben incluirse: tubérculos sancochados (papa, camote, yuca), los
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cereales (arroz, trigo, quinua y kiwicha) y menestras (frejoles, pallares,
habas, garbanzos, lentejas), cuya coccion es recomendada con grasas no
saturadas que equivale a 15% de monoinsaturadas (aceite de oliva o de
soya) para facilitar la digestion. El adolescente necesita entre 25% a 35%

de calorias como grasas para mantener la energia durante el dia®°.

Las vitaminas y minerales: son sustancias organicas presentes en
cantidades muy pequefias en los alimentos, pero necesarias para el
metabolismo?'. El consumo de vitamina A ayuda al buen funcionamiento
del sistema inmunolégico, esta presente en alimentos de origen animal
como los lacteos, vegetales y frutas. La vitamina E, protege el organismo;
la vitamina D, favorece la absorcién del calcio. Otros minerales, que son
necesarios en la nutricion diaria, son: el Zinc, para el crecimiento y madurez
sexual del adolescente; el hierro, que transporta los glébulos rojos al cuerpo
y su carencia genera anemia; el folato, necesario para el crecimiento

adecuado v, el calcio, que formar huesos y dientes®?.

La deficiencia de hierro (anemia) en los adolescentes se manifiesta con
palidez, inapetencia, disminucion de la actividad fisica, somnolencia,
apatia, todo lo cual va a influir negativamente en su rendimiento escolar; en
consecuencia, los padres de familia deben estar atentos a la evidencia
mencionas, ya que la anemia no presenta otros sintomas evidentes33. En
el caso de anemia en adolescentes (hemoglobina <12g/dL), deben ser

suplementados con hierro34.

Pilay y Zambrano®5, identificaron que la alimentacion de los adolescentes
durante la pandemia no es el adecuado, ya que la ingesta de vitaminas,
minerales y proteinas es escasa; sumado a ello, segun un sondeo de
UNICEF, durante la crisis de COVID-19, también se ha producido un
aumento del consumo de bebidas azucaradas (35%), snacks y dulces
(32%), y comida rapida y productos precocinados (29%); y una disminucion

del consumo de frutas y verduras (33%) y agua (12%)%.
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El consumo de azucar excesivo, causa un riesgo de sufrir o padecer
diabetes, sobrepeso y obesidad, segun la OMS, “se ha evidenciado que el
consumo de alimentos y bebidas ricos en azucares, llega hacer una fuente
innecesaria de calorias; cabe resaltar que existen productos con mayor
cantidad de azucar como: gaseosas, jugos o refrescos, galletas, postres,
entre otros™’, se recomienda que solo deberian consumir 5 a 6

cucharaditas al dia.

El agua: es importante para el buen funcionamiento del cuerpo humano,
por eso se recomienda consumir diariamente de 2 a 2.5 litros de agua o de
6 a 8 vasos, lo cual va a depender de las actividades fisicas que el
adolescente realice; asi mismo, puede consumir 4 vasos de agua pura

hervida, infusiones o refrescos sin azticar3®.

Segun Bustamante®®, si las personas tomaran en cuenta las horas y
momentos adecuados para la alimentacioén, se podria obtener una nutricion
adecuada, esto se debe a que no ingieren excesivamente alimentos
correctos, lo ideal es tener un horario que incluya las cinco comidas diarias,
esto va a con llevar que el cuerpo humano mantenga un metabolismo
correcto, cuide su salud y pueda prevenir enfermedades y deficiencias

nutricionales.

La mantencion de horarios regulares de alimentacion podria constituir un
factor importante para una mejor utilizacién metabdlica y estabilidad del

peso corporal®.

Pontigo y Castillo, en un estudio ejecutado en adolescentes, hallaron que
la frecuencia de comidas <3 veces/dia se asocié con un mayor riesgo de
adiposidad y de obesidad central y en varones, ademas con < 9 h/d de

suefio*!.
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ACTIVIDAD Y EJERCICIOS

La Organizacion Mundial de la Salud, refiere que son movimientos
corporales voluntarios del musculo esquelético causado por un gasto
energético, que esta caracterizada por actividades diarias y recreativas por
movimientos corporales del cuerpo, los adolescentes de cualquier edad o
sexo que tienen un estilo de vida adecuada realizando ejercicios fisicos
tienen un mayor porcentaje de masa 6sea que los adolescentes con
sedentarismo, a nivel mundial el 27,5% de los adultos y el 81% de los
adolescentes no cumplen las recomendaciones de la OMS sobre realizar
actividades fisicas*?. La actividad fisica ayuda a mejorar la salud y dejar de
lado el sedentarismo, para lo cual se recomienda al menos 60 minutos de
ejercicios por dia y/o incorporar ejercicios aerébicos minimos 3 veces por
semana que equivale a 75 a 150 minutos con intensidad vigorosa, va a

ayudar a que el cuerpo fortalezca el musculo y el hueso*.

En el caso de los adolescentes se da desde las tareas cotidianas como
pasear, moverse en escaleras, colaborar en la casa, actividades fisicas,
educativas o cualquier desplazamiento; ademas, existen otras actividades
fisicas: de tiempo libre, como el baile o los deportes (gimnasia, natacion,
etc.); espontaneas, que incluyen los juegos y las tareas domésticas de gran
esfuerzo fisico; los juegos deportivos y recreativos, el uso de otras formas

de desplazamiento activas (correr, andar en bicicleta, nadar, etcétera)*.

Mantener una actividad fisica regular, sobre todo en el contexto de la
pandemia, beneficia a la capacidad funcional, fuerza muscular, tolerancia
al ejercicio o deporte fisico para un mayor consumo de oxigeno, la salud
cardiovascular y la composicion corporal*®. En los adolescentes les ayuda
a quemar calorias, fortalecer musculos y fortalecer su sistema 0seo0?;
ademas, como afirman Pérez y Devis*’, la practica constante puede
prevenir la aparicion de enfermedades asociadas al sedentarismo

(hipocinéticas), siendo un medio para mejorar la salud.
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Segun la OMS, citado por Sotomayor, et al*8. Indica que, “las personas en
el ambito mundial, se encuentran en riesgo de padecer algun tipo de
enfermedades croénicas, por la falta de actividades fisicas y aumento en la
grasa corporal, producto de comportamientos sedentarios y la falta de
conocimientos, los adolescentes estan en un grupo de riesgo debido a la
disminucién de actividades fisicas y conductas sedentarias”. Por ello, es
importante proporcionar informacién relevante para poder desarrollar un
plan de accion y mejorar la actividad fisica en los adolescentes ya que es
importante para su crecimiento y desarrollo optimo, asimismo, se le

recomienda realizar 30 minutos de algun deporte o actividad fisica diaria.

A pesar del confinamiento por la pandemia, el ejercicio debe mantenerse,
procurando que sea individual, estructurado, progresivo y con un manejo
apropiado de cargas, que garantice la seguridad y la salud fisica y mental
del adolescente. Cabe tener especial cuidado en casos que presenten
sintomas o enfermedades cardiovasculares o pulmonares cronicas,
quienes deberian buscar una prescripcion segura y profesional del

ejercicio®.

HABITOS NOCIVOS

Los habitos toxicos o nocivos hacen referencia al consumo continuo de
sustancias dafiinas para la salud, que afectan al sistema nervioso, aspecto
fisico, mental y social. Este problema viene aumentando entre los
adolescentes y jovenes en nuestra sociedad, asi como también diferentes
acciones perjudicales para nuestra salud®. El consumo de tabaco y alcohol
estan estrechamente relacionados, pues quienes consumen alcohol tienen
mas posibilidades de fumar, lo que se da con mayor frecuencia entre la
época de la adolescencia y la etapa de la adultez®'.

En la adolescencia, el excesivo consumo de alcohol estd asociado a

mayores problemas de salud mental, social o de comportamiento; ademas,
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es un predictor de violencia fisica ya, que se asocia al desarrollo anormal
del cerebro y al déficit de memoria episddica. La adolescencia es un
periodo de mayor probabilidad de desarrollo de conductas de alto riesgo,
incluido el uso de sustancias legales e ilicitas, ademas el consumo de

alcohol lleva al consumo de otras drogas (marihuana o cocaina) %2.
USO DE TABACO, ALCOHOL Y OTRAS DROGAS.

Los efectos dafinos a largo plazo en el adolescente por el consumo de
habitos nocivos, como el consumo de alcohol en el cuerpo de los
adolescentes, hace que la accion de etanol (alcohol etilico), proteina
receptora que es detectable cuando el cuerpo humano tiene minimo
1mM(46mg/l), la interferencia que el etanol hace que el sistema de
neurotransmision, provoque a corto o largo plazo dafos en la maduracién
del cerebro, como efectos agudos de deshidratacion, sedacion y suefio
prolongado®:.

La American Academy of Pediatrics (AAP)*, sostiene que el 25% del
adolescente de nivel secundaria manifestaron que actualmente consumen
productos de tabaco e incluyen que el 13% manifestdé que actualmente
consumen de dos a mas productos nocivos. Por ello, el consumo de tabaco
a la edad de la adolescencia es muy significativo para dafos a largo plazo
de factores de riesgo como, enfermedades respiratorias, pulmonares,
coronarias, cancer de pulmén, anginas de pecho e hipertension arterial, el
adolescente se encuentra en una etapa de desarrollo y crecimiento que los
convierte en personas muy vulnerables y tentados ante provocaciones

sociales a consumir sustancias nocivas®®.

USO DE MEDIOS DE COMUNICACION

Camacho et al’, sostienen que la innovacién y el uso de tecnologia, a partir
del inicio de la pandemia del COVID-19, ha transformado a la humanidad
por el impacto y la utilizacion de artefactos tecnolégicos para el uso de

comunicacion, que influyeron en el desenvolvimiento de empresas, sector
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educativo y en la salud propia de la persona, hablar del nuevo método de
uso de las comunicaciones ha dafado el proceso de ensefianza y
aprendizaje. Ahora bien, paises que conforman América Latina han
suspendido las clases en todo el nivel educativo para poder llevar clases
virtuales, que ha conllevado a que nifios, nifias, adolescentes y jovenes

hayan presentado cambios en sus estilos de vida.

Segun Camacho, et al’’,en su estudio realizado aluden que ha aumentado
el uso y abuso en el internet al 56% y teléfonos moéviles en un 55.8%, por
ello, el uso de horas en el internet y teléfonos movil a aumento antes que
el COVID y en la actualidad, el uso diario era de 4 a 6 horas al dia, ahora
es de 7 a mas horas al dia, el uso del internet y el uso de teléfonos movil
ha aumentado significativamente, asimismo, las actividades realizadas que
usan con el internet o en el teléfono ha dado un resultado muy significativo
en sus tiempos de clases o durante todo el dia como, un aumento en las
redes sociales, uso frecuente del correo electrénico, trabajos académicos,
dando a entender que la pandemia ha traido consecuencia en el exceso y

abuso de la tecnologia.

Asimismo, Garcia y Canton® en su estudio realizado, afirman que muchas
de las herramientas tecnologias mas utilizadas fueron, WhatsApp o
Telegram 96%, busqueda en Google o safari, Google podcasts, wikis y
blogs, en relacion con el tiempo de uso mas de 6 horas al dia, WhatsApp
45%, podcasts, mientras que en el uso de busqueda de informacion solo 2
— 3 horas al dia, en wikis o Google, por ello, el 80% de los adolescentes
utilizan las nuevas tecnologias para el entretenimiento y no como uso para

el rendimiento académico.

Finalmente, dos estudios®”-%® realizados con respecto al uso de dichos
medios de comunicacion, evidencian que el adolescente puede llegar a
desarrollar con el tiempo enfermedades crénicas y sedentarismo,
observamos que los porcentajes son muy significativos para el desarrollo

de dichas consecuencias para la salud.
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Una investigacion sobre el uso problematico de las TIC en adolescentes
evidencié que los moviles, ordenadores, tabletas y otros dispositivos
forman parte de la vida cotidiana de los adolescentes y representan un
elevado riesgo de desencadenar usos problematicos tales como: Perder
tiempo valioso que podrian dedicar al estudio y otros deberes, distraerse
en clase con otras actividades (correo personal, las redes sociales, sitios
web no recomendados) a través de la conexion a internet del aula, disminuir
salidas culturales, disminuir el tiempo con los demas y afectando sus
relaciones con amigos y familia, en general aumentar el tiempo a solas

llegando al aislamiento y peligro de inadaptacion social®®.

NORMA TECNICAS DE SALUD PARA LA ATENCION INTEGRAL DE
SALUD DE ADOLESCENTES - 2019

Segun la resolucion ministerial N° 1001 — 2019/ MINSA, pone en manifiesto
que la atencion integral de salud busca contribuir el desarrollo y el bienestar
del adolescente, teniendo en cuenta los enfoques en derechos y
ciudadania, desarrollo 6ptimo, género, inclusion social, curso de vida,
diversidad e interculturalidad, estableciendo un apoyo integral la cual
garantice el acceso a la atencibn de promociones, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion de su salud, en el cual se valore la salud fisica,
psicoldgica y el estado nutricional, teniendo en cuenta la confiabilidad y la
privacidad, realizando sesiones educativas sobre el consumo de alimentos
saludables, actividad fisica, ademas brindandole consejeria sobre salud
reproductiva, tamizajes de salud y vacunacion, priorizando la necesidad de
cada adolescente; de igual manera, brindar atenciones orientadas a
promover y prevenir enfermedades, interviniendo en el entorno familiar,
escolar y comunitario, fomentando la participacion activa del adolescente
en la planificacion y organizacion de su atencion individualizada vy

brindandole apoyo de acuerdo a los requerimientos de cada adolescente®.

Del mismo modo, el ministerio de salud propone una nueva resolucion

ministerial N° 1046 — 2020/ MINSA el 16 de diciembre del 2020, con la

contribucion del cuidado integral de la salud del adolescente con el
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abordaje al contexto COVID — 19, teniendo como objetivo establecer
nuevas técnicas para brindar un paqueté basico con el contexto del COVID

— 19, con las medidas propuestas por el aislamiento social®".

El Modelo de abordaje de Promocion de la Salud, abarca los ejes tematicos
del comportamiento saludable del adolescente, son: alimentacion vy
nutricion, higiene y ambiente, actividad fisica, salud sexual y reproductiva,
habilidades para la salud, seguridad vial y cultura de transito, promocién de
la salud mental, buen trato y cultura del paz, este abordaje esta planteado
para reconocer el caracter multidimensional y biopsicosociales de cada
adolescente, asimismo influye en los cambios de los estilos de vida que se

relaciona con el sistema social, politica, cultural y biolégico®?.

Entre las principales intervenciones que deben enfocarse las enfermeras,
es a través de la educacion en salud, son: la Malnutricion (desnutricion,
sobrepeso y anemia), enfermedades no transmisibles (hipertension,
diabetes, obesidad, hiperlipidemias, etc.), problemas psicosociales
(depresion, ansiedad, intento de suicidio, psicosis, pandillaje, tabaco,
alcohol y drogas ilicitas), dafos priorizados (tuberculosis, dengue, malaria,
bartonellosis, ITS, entre otros), problemas bucales (caries dental,
enfermedades periodontales, mala oclusion, alteracion de la articulaciéon

témporo maxilar)®2.

El profesional de enfermeria parte del equipo basico de salud del
adolescente, que tiene como objetivo brindar una atencién integral de salud
a los adolescentes, el Paquete Basico de Atencién Integral de Salud para
Adolescentes que se ofrecen en los establecimientos de salud de 08:00 am
— 07:00pm, esta compuesto por prestaciones de salud orientadas a
promover el desarrollo positivo, identificando factores protectores y de
riesgo en los adolescentes, por ello, los estilos de vida del adolescente
pueden ser evaluados a través de un cuestionario de perfil de estilo de vida
(PEPSI —I) por pender (1996).

35



TEORIA DE ENFERMERIA

La teorista elegida para esta investigacion es Nola j. Pender; que basa
principalmente en reconocer factores que podrian alertar a cada individuo
y a su vez educar sobre cambios en el estilo de vida, centrandose
principalmente en tres areas especificas: percepcion cognitiva, factores
internos influyentes y modificables y promociéon conductual en el
individuo®3. La teorista implemento este modelo indicando que el estilo de
vida esta influenciado por la sociedad y las condiciones de vida, asimismo
Nola Pender refiere la importancia de promover los estilos de vida
saludable, para ayudar a prevenir enfermedades cardiovasculares o

metabdlicas.

El rol de la enfermera esta basado en la educacion a través de la promocion
y prevencion en el campo de la salud publica por lo tanto, luego de
identificar las conductas inadecuadas que adoptan, los adolescentes
referente a su alimentacion, debido al cambio drastico que vivieron por la
pandemia que afecto no solo socialmente, ni econdmicamente, sino
también en sus estilos de vida como en el aumento de consumo de
alimentos no saludables, la disminucion de actividades fisicas y el aumento
del uso de la tecnologia, que al ser no saludables fomentan el
sedentarismo, el consumo de alcohol y tabaco que causa daiar la salud a
corto o largo plazo, por ello, es primordial promover una vida saludable para
fortalecer el sistema inmunoldgico y asi poder prevenir diferentes tipos de

enfermedades.

ll.c. Hipotesis

No se proponen hipotesis para este estudio por ser descriptivo.

Il.d. Variables

Variable 1: Cambios en los estilos de vida
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ll.e. Definicion operacional de términos

Cambios en los Estilos de vida:

Es la diferencia de actitudes y conductas habituales que puede poseer todo
persona, para poder mantener un buen estado de salud 6ptimo, para su
salud fisica o mental; y poder evitar contraer alguna patéloga que le pueda

causar la muerte.
Pandemia:

Epidemia de una enfermedad infecciosa que se ha propagado en un area

geograficamente extensa y afecta a individuos de una localidad o region.
Pandemia de COVID-19:

Desastre en que se combinan una amenaza biolégica con diversas
vulnerabilidades, como la capacidad organizacional y de respuesta de los
sistemas sanitarios, la sobrepoblacion, la informalidad, las practicas
sociales de trabajo y el transporte publico. Las repercusiones humanas y

econdmicas de la pandemia no tienen precedentes.
Adolescentes:

Es la edad que sucede a la nifiez y que transcurre entre los 12 y 17 afnos,
11 meses y 29 dias; esta etapa de transicion se caracteriza por un ritmo
acelerado de crecimiento y de cambios.
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CAPITULO IlIl: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

lll.a. Tipo de estudio

El siguiente estudio es de tipo cuantitativo; segiin Hernandez®, sostiene
que, hablar de una investigacion cuantitativa se esta refiriendo al ambito
estadistico, en lo que logra fundamentar dicho enfoque es analizar la
realidad objetiva a partir de mediciones numéricas y poder determinar
analisis estadisticos o patrones de comportamiento para el problema
planteado. Por lo tanto, significa que los resultados obtenidos seran

flexibles para medir.

El estudio fue descriptivo, segin Tamayo®, infiere que el tipo de estudio
unicamente busca describir situaciones o acontecimiento, que estan
interesados en comprobar explicaciones, de hipotesis. Asimismo, el tipo
de estudio tiene como finalidad dar la descripcion de situaciones que se
plantean en la poblacion de estudio. Con este estudio se podra recolectar
y analizar datos en un periodo determinado y en una sola oportunidad para
cada adolescente.

lll.b. Area de estudio

El trabajo de investigacion se realizé en la Institucion Educativa Publica
Santa Rita de Cassia, cuenta con nivel secundario de 1° a 5° afio de
secundaria, tienen implementados servicios basicos de alcantarillado, agua
potable y luz eléctrica, perteneciente al Ministerio de Educacion, esta
ubicada en Av. 28 de julio s/n en el Distrito de San Vicente dentro de la
Provincia de Canete, Departamento de Lima. El horario de atencién de

clases de turno, mafiana y tarde de 7 am. a 7 pm.
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lll.c. Poblaciéon y muestra

La poblacion de estudio estuvo compuesta por las 5 secciones que hacen
un total de 200 alumnas del 5° secundaria de la Institucion Educativa
Publica Santa Rita de Cassia, se consider6 un muestreo de tipo

probabilistico estratificado conformada por 131 alumnas. (Ver Anexo 2)

Criterios de inclusion:

- Adolescentes matriculadas en la Institucion Educativa Publica Santa Rita

de Cassia y acepten voluntariamente la aplicacién del instrumento.

- Adolescentes cuyos padres hayan firmado el consentimiento informado.

- Adolescentes que acepten la aplicacién del instrumento.

Criterios de exclusion:

Adolescentes cuyos padres no hayan otorgado el consentimiento

informado.

lll.d. Técnica e instrumento de recoleccion de datos

La técnica fue la encuesta y el instrumento fue el cuestionario, esta
disefiado en tres partes, presentacion e instrucciones; datos generales y
datos especificos, dentro de los cuales se incluyen preguntas en escala

Likert para la variante cambios en los estilos de vida.

El instrumento considerado en la investigacion es validado, el cuestionario
sobre cambios en los estilos de vida durante la pandemia corresponde a
los autores, Vera, et al®® — 2020, la investigacion sobre cambios en los
estilos de vida durante la pandemia, realizado en Peru, publicada en la
revista Facultad de Medicina Humana URP, incluye 27 items con cuatros
valores (aumento, disminuyo, no cambio, y no consume), que incluye 4
dimensiones que son: consumo de alimentos, contiene 4 indicadores que
son: proteinas que esta compuesto por 8 preguntas, carbohidratos y grasas

por 10 preguntas, vitaminas y nutrientes por 2 preguntas y agua por 1
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pregunta, actividad fisica compuesta por 1 pregunta, habitos nocivos
compuesta por 2 preguntas, uso de medios de comunicaciéon compuesta

por 3 preguntas.

Este instrumento cuenta con una validacion y confiabilidad demostrada por
los autores en una poblacion 549 de estudiantes universitarios, obteniendo
un valor de 0.845 en la prueba KMO y una esfericidad de Barlett con valor
p< 0.001.

Asi mismo, se aplicé un piloto en la Institucion Educativa 20188 a 31
adolescentes que represan el 10% de la poblacién objetivo; el valor de
fiabilidad del instrumento fue medido a través del coeficiente Alfa de

Cronbach, obteniendo un valor de 0.82 (anexo 5).

lll.e. Diseiio de recoleccion de datos

Luego de obtener la aprobacién del comité de Etica para recoger la
informacion, se presentd una solicitud dirigida al directo de la I.LE.P. Santa
Rita de Cassia, en febrero del presente ano, pidiendo autorizacion para

ejecutar el estudio de investigacion en su plantel educativo.

Con la autorizacion, se le envio el consentimiento informado a los padres o
apoderados y también el asentimiento informado al adolescente, a fin de
informarlos sobre la encuesta y participen de manera voluntaria, para ello
se conto con el apoyo de la sub directora y docentes tutores encargados
de cada seccion, igualmente, se le hizo conocer que toda la informacion
que se recolectd en la investigacidon fue almacenada con absoluta

confidencialidad para ser aplicada unicamente en el estudio que se realizo.

Para la recolecciéon de datos de la variable, se coordiné con la sub directora
y docentes tutores de cada seccion para recoger datos durante el mes de
marzo; al inicio de la encuesta se realiz6 la debida presentacion y se
instruyé a los adolescentes para que puedan responder debidamente la

encuesta durante 20 minutos.
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Es preciso mencionar que durante la investigaciéon se respetd en todo

momento los principios éticos que se nombraran a continuacion:

Beneficencia: Durante el estudio se buscé identificar los cambios que se
hayan situado en los estilos de vida durante la pandemia, cuyos resultados
obtenidos nos serviran para poder educar y orientan en la implementacion
de alimentos adecuados y saludables, recrear actividad fisica, evitar el
consumo toxicos de productos que danan la salud y el buen uso de las

tecnologias para fomentar una buena comunicacion y uso.

No maleficencia: durante la investigacion se respeté la integridad de cada
adolescente, y se evité en todo momento causar algun tipo de dafo, atentar

contra su dignidad de cada participante.

Justicia: adolescentes que participaron en el estudio, se considerd y se trato
con igualdad y con respeto y buen trato, se respetdé su manera de pensar,

cultura, creencias, durante el tiempo de la investigacion.

Autonomia: Se respetd la Autonomia de cada adolescente, asimismo datos
personales obtenidos de forma andnima, se aplicé un consentimiento
informado previo, explicando objetivos del estudio y esperando la decision

voluntaria de cada usuario, respetando sus derechos y dignidad.

lll.f. Procesamiento y analisis de datos

Se emplearon frecuencias y porcentajes, desarrollado a través de una
estadistica descriptiva usando el intervalo de acuerdo al objetivo general y
especifico. Se elabordé una base de datos electronica para la elaboracién
de grafico global y la tabla de datos generales, asimismo se empleo6 el
Microsoft Excel para la elaboracion de tablas y graficos segun los
requerimientos; aumentoé (1), disminuyé (2), no cambid (3) y no consume
(4), cuyos valores finales en razén a los cambios de estilos de vida son

cambios significativos y no significativos (anexo 7).
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

IV.a. Resultados

Tabla 1

Datos generales de las adolescentes de la Instituciéon
Educativa Santa Rita de Cassia Canete 2022

Datos Generales Categoria n=131 100%
Edad 15 56 43%
16 63 48%
17 12 9%
Con quienes viven Padres y hermanos 104 79%
Padres, hermanos, tios,
abuelos 13 10%
Solo mama y hermanos 14 11%
Recibi6  informacién Si 34 26%
estilo de vida No 97 74%

Se observa que el 48% (63) de las adolescentes tienen 16 afos de edad,
el 79% (104) vive con sus padres y hermanos, con respecto si recibieron
informacion sobre estilo de vida, el 74% (97) no recibieron ninguna

informacion sobre como llevar un buen estilo de vida.
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Grafico 1
Cambios en los estilos de vida durante la pandemia en adolescentes
de 5'° secundaria de la Institucion Educativa Publica Santa Rita de
Cassia Caiete 2022.
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Se observa que los cambios en los estilos de vida durante la pandemia en
las adolescentes son en un 65% (85) significativos, mientras que el 35%

(46) son no significativos.
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Grafico 2

Cambios en los estilos de vida durante la pandemia segun la

dimensién consumo de alimentos en adolescentes de 5! secundaria

de la Institucion Educativa Publica Santa Rita de Cassia Cainete 2022
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Segun la dimensiéon consumo de alimentos, se visualiza que el 69% (91) de

las adolescentes fueron no significativos, identificandose que el 32% (42)

no cambio” su consumo de proteinas, el 35% (46) tampoco cambio” su

consumo de carbohidratos y grasas, el 60% (79) aumento” su consumo en

liquidos (agua), finalmente el 32% (42) aumento” su consumo en vitaminas

y nutrientes.
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Grafico 3
Cambios en los estilos de vida durante la pandemia segun la
dimensién actividad fisica en adolescentes de 5'° secundaria de la

Institucion Educativa Publica Santa Rita de Cassia Cainete 2022
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Se observa que las adolescentes, segun dimension actividad fisica, el
63% (83) fueron significativos, evidenciando que el 52% (68) no realiza

ningun tipo de actividad fisica.
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Grafico 4
Cambios en los estilos de vida durante la pandemia segun la
dimensién habitos nocivos en adolescentes de 5! secundaria de la

Institucion Educativa Publica Santa Rita de Cassia Cainete 2022
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Segun la dimension habitos nocivos, el 53% (69) fueron significativos,
evidenciandolo que el 32% (42) aumento” su consumo de cigarros, el 42%

(55) aumento” su consumo de alcohol.
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Grafico 5
Cambios en los estilos de vida durante la pandemia segun la
dimension uso de medios de comunicacion en adolescentes de 5%
secundaria de la Institucién Educativa Publica
Santa Rita de Cassia Caiete 2022
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Segun la dimension uso de medios de comunicacion, el 66% (86) de las
adolescentes fueron significativos, evidenciandose que el 34% (45) no dejo
de ver television, el 29% (38) disminuyo” su uso de escuchar radio,

finalmente el 89% (117) no cambio” su uso del internet.
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IV.b. Discusion

La evaluacion de los cambios en los estilos de vida en adolescentes
durante la pandemia se inici6 con los datos generales (Tabla 1), hallando
que el 48% tienen 16 afos de edad, el 79% vive con sus padres y hermanos
y el 74% no ha recibido ninguna informacién sobre los estilos de vida. Estos
resultados guardan similitud con el estudio realizado en Brasil por Carvalho
et al'?, quienes hallaron un 32,32% de participantes con 16 afios; en el
estudio de Gutiérrez'®> mas de la mitad (52%) tuvieron 16 afios. Segun
Tzintzun, et al®®, el consumo de una dieta saludable y variada dependera
de cada persona; asi mismo, el sexo, la edad y la actividad fisica, son
factores predominantes en su cultura social para desarrollar un estilo de
vida saludable. La adolescencia es una etapa de constante cambios y de
mucho riesgo en la adaptacion hacia un estilo de vida propio, son
propensos al consumo de alimentos poco nutritivos en su dia a dia,
haciéndolos mas propensos a sufrir enfermedades cardiovasculares o
cronicas, por lo que es indispensable el fomento de un estilo de vida

saludable.

Respecto a los cambios en los estilos de vida en adolescentes evaluados
durante la pandemia (Grafico 1), el 65% tienen cambios significativos en
los estilos de vida. A diferencia de Pérez et al'!, en Espafia, quien identifico
que un 58% tuvieron un cambio significativo en los habitos alimentarios
durante el confinamiento. Segun el MINSA, los estilos de vida son procesos
sociales que comprenden aspectos que se relacionan a tradiciones, habitos
y conductas que tienen como propdsito dar la importancia y las
necesidades humanas para lograr un bienestar para la vida y salud™®.
Segun el resultado obtenido se observa que el consumo de proteinas,
carbohidratos y grasas no ha tenido un cambio muy notorio, por otro lado,
el cambio fue significativo en la disminucién de actividad fisica, el consumo
de habitos nocivos y el mal uso de medios de comunicacién en las

adolescentes durante la pandemia, se puede considerar un problema

48



porque, pueden causar enfermedades cardiovasculares y metabdlicas, que
impedirian desarrollar un crecimiento 6ptimo para este grupo etario, sino
también impediria alcanzar niveles éptimos de calidad de vida, asi como
también, inferir en su rendimiento académico; el rol del profesional de
enfermeria es muy importante, pues podemos incidir mas en la promocion
de la salud y prevencién de enfermedades y asi poder contribuir en el
aumento de actividad fisica en este grupo etario, ademas se podria
aprovechar la poblacién cautiva para poder llegar a mayor parte de la

poblacién y sus familias.

Dentro de la dimension consumo de alimentos (Grafico 2) se obtuvo que,
el 69% de los adolescentes presentaron cambios no significativos en los
estilos de vida durante la pandemia. Se identificaron 4 indicadores: En
cuanto a las proteinas, el 32% no cambid su consumo y el 19% no consume
alimentos de origen proteicos; con respecto a carbohidratos y grasas, se
identifico que el 35% no cambidé su consumo y el 16% dejo de consumir
dichos alimentos; sobre el consumo de agua, el 60% aumento su ingesta,
mientras que el 11% no consume ni ingiere adecuadamente la cantidad de
agua; y finalmente, en cuanto las vitaminas y nutrientes, el 32% aumento
su consumo, mientras que el 10% disminuyé su consumo. Resultados
similares obtuvo Pérez et al'!, quienes encontraron un cambio mas
frecuente en el consumo de frutas 27%, menestras 22.5%, huevo 25.4%,
verduras 21%, pescado 20%, carnes rojas y blancas 35.5% alimentos
chatarras 32.6% dulces 25.8% refrescos azucarados 32.8%, finalmente el
74% consumen agua en cantidades Optimas. Asi mismo, la FAO sostiene
que, la piramide alimentaria es la manera principal de clasificar los
alimentos para guiar a la poblacion y lograr una alimentacion saludable, los
alimentos se agrupan en aportar los nutrientes necesarios y sefalar la
cantidad que debe recibir la persona para su bienestar y su salud®®. Segun
los resultados obtenidos, las adolescentes no cambiaron su consumo de
proteinas, carbohidratos y grasas, pero tuvieron un aumento en el consumo

de agua, vitaminas y minerales, cabe mencionar que el consumo de
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alimentos saludables y variados es de suma importancia porque, ayuda a
que el adolescente mantenga un buen rendimiento fisico e intelectual; sin
embargo, la tendencia actual de este grupo es consumir alimentos pocos
nutritivos lo cual es perjudicante para su salud actual y en la etapa adulta,
se puede convertir en factores de riesgo para enfermedades cronicas como
la diabetes, cancer e hipertensién arterial.

Respecto a la dimension, actividad y ejercicio (Grafico 3), se obtuvo que el
63% fueron significativo, evidenciando que el 52% no realiza ningun tipo de
actividad fisica; similares resultados obtuvieron Pilay y Zambrano™ en su
investigacion, donde el 54.5% no realizé6 ninguna actividad fisica; asi
mismo, Fernandez'’, su estudio evidencid que el 85% no practica ni realiza
ningun ejercicio. Basandose en la bibliografia, la actividad fisica es
cualquier movimiento fisico del cuerpo humano que es producido por los
musculos esqueléticos y es producido por el cargo de energia que acumula
el cuerpo humano y por el consumo de alimentos balanceados®?. Segun
Pérez y Devis®, realizar ejercicio y actividad fisica en una poblacion de tipo
adolescentes y jovenes, ayuda a evidenciar que el comportamiento
sedentario de esta edad se basa en conductas negativas que evidencian
falta de amor, deporte y actividades recreativas. El resultado obtenido
muestra que, las adolescentes dejaron de practicar algun deporte o
actividad fisica por la circunstancia vivida por la pandemia, por ello,
involucramos a la promociéon de salud, en el cuidado integral del
adolescente para poder lograr un estilo de vida saludable, pues este grupo

etario se encuentra en pleno desarrollo y crecimiento de su cuerpo.

En la dimension habitos nocivos (Grafico 4) se observa que aumentaron su
consumo de cigarros y alcohol en un 42% y 32% respectivamente, mientras
que el 30% y 24% no cambio, su consumo de alcohol y cigarros como
antes; solo el 14% y 16% disminuyd su ingesta de alcohol y su consumo de

cigarros respectivamente. De forma similar, Pérez et al'', evidenciaron que
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el 30.7% aumento significativamente el consumo de cigarrillos; por su parte,
Carvalho et al'?, hallé6 que el consumo de alcohol aumento un 17.72%.
Basandose en la bibliografia los habitos toxicos o nocivos, son sustancias
dafinas para la salud que llegan afectar el sistema nervioso,
comprometiendo el estado fisico, mental y social de la persona; es un
problema en aumento entre la poblacion adolescente y joven3®, La AAP4
sostiene que el 25% de los adolescentes de nivel secundaria consumen
tabaco y, el 13% consumen mas productos nocivos. La poblacion incluida
en la investigacion debe evitar por completo el consumo de sustancias
nocivas, debido a que estan en pleno desarrollo y crecimiento de su cuerpo
y su capacidad cognitiva, pues a largo plazo puede ser muy perjudicante

para su salud.

En la dimensidon, uso de medios de comunicacion (Grafico 5), se obtuvo
que el 89% no varidé su uso del internet, mientras que el 8% aumento su
uso; por otro lado, el 34% no cambio su uso del televisor, pero el 11%
disminuyo su uso; el uso del radio no cambio en el 32%, mientras que el
11% no usa ni escucha radio. Los resultados superan los hallazgos de
Camacho et al*3, donde el 56% aumenté el uso excesivo del internet y uso
de teléfonos moviles en un 55.8%. Garcia y Canton** afirman que el uso de
las tecnologias ha aumentado en mas de 6 horas al dia al 80%. Es asi como
la innovacion y el uso de tecnologia ha transformado a la humanidad con
un gran impacto en la utilizacion de aparatos electronicos, lo que conlleva
al sector educativo a trasformar su malla curricular de aprendizaje donde el
nuevo método de uso de las comunicaciones ha dafado el proceso de
ensefianza y aprendizaje*?. La poblacion afectada por el cambio rotundo
dio una gran importancia al uso de medios de comunicacion, que conllevé
a que las adolescentes pueden emplear mas horas de uso en diversos
aparatos tecnoldgicos, ya sea para realizar tareas o investigar informacion,

pero también un uso general mas excesivo y adictivo.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

V.a. Conclusiones.

Los cambios en los estilos de vida durante la pandemia en
adolescentes de 5% secundaria de la institucion educativa publica

santa Rita de Cassia Canete 2022, fueron significativos.

Los cambios en los estilos de vida durante la pandemia segun
dimensiones: actividad fisica, habitos nocivos y uso de medios de
comunicacion fueron significativos, mientras que en el consumo de

alimentos fueron no significativos.

V.b. Recomendaciones.

Proporcionar los resultados de la investigacion a los directivos de la
Institucién Educativa Santa Rita de Cassia, con fin de mejorar el
abordaje del tema hacia la poblacion estudiantil adolescente, en
conjunto se brindara sesiones informativas involucrando el cuidado
integral de salud que enfoca el bienestar fisico, mental, psicomotor,
cognitivo, social, afectivo y emocional del adolescente, de esta
manera, se podria mejorar y fortalecer los cambios que ha habido
en los estilos de vida de las adolescentes, ademas de prevenir
enfermedades cardiovasculares que suelen presentarse con mayor

frecuencia en la etapa adulta.

El profesional de enfermeria en coordinacién con nutricionista podria
elaborar una guia de consumo de alimentos saludables, por otro
lado, podria realizar folletos sobre temas relacionados con practicas
saludables, actividades y ejercicios, el consumo de habitos nocivos
y difundirlo a través del buen uso de las redes sociales para las
adolescentes, asi mismo, se podria coordinar con el apoyo de las

docentes y la enfermera de la institucion educativa para realizar
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programas educativos junto con sesiones demostrativas en el que
se abarque la gran importancia de la alimentacion balanceada, para
que pueda participar la comunidad estudiantil, con el fin de, fomentar
la promocion de la salud, son ellos que se encargan de proveer una
adecuada alimentacion balanceada para las adolescentes, de igual
manera se podria coordinar con distintas instituciones educativas
para promover la implementacion de comedores o Kkioscos
saludables, y poder fomentar el consumo de alimentos nutritivos, de
esta manera favorecer la salud y el rendimiento escolar de los

adolescentes.
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Anexo N°1

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONE | INDICADORE | VALOR

CONCEPTUAL OPERACIONAL S S FINAL
Cambiosenlos | Es la manera en | Es la diferencia de las Proteinas Significativos
Estilos de vida | que vive una | actitudes y conductas Carbohidratos y

persona (o0 un | habituales que tienen | Consumo de | grasas No

grupo de personas) | las adolescentes de la | alimentos Vitaminas y | significativos

que incluye la | institucién educativa minerales

forma de las | Santa Rita de Cassia Agua

relaciones identificados a través Tipos de

personales, del | de un cuestionario | Actividad fisica | actividades

consumo, de la|cuyos valores finales fisica

hospitalidad y | determinaran Su | Habitos Alcohol

comportamientos | cambio NOCivos Cigarrillo

que permiten Uso de medios | Television

subsistir y de Radio

mantener un comunicacion | Internet

estado de

bienestar en los
adolescentes de
acuerdo al entorno
donde se
encuentran.




Anexo N°2
DISENO MUESTRAL

La muestra serd seleccionada mediante muestreo

estratificado por seccion de acuerdo a la siguiente férmula:

zZ2ZxNXpxq
P (N-1)+ Z?°Xpxq
Donde:
n: tamafo de muestra
N: tamano de la poblacion
z% 96% de confianza = 1,9
P: 0.5=5%
q: (1-p)50% =0.5
dz error relativo del 5% = 0.05%

Reemplazando:

_ 1.962 x 200 x 0.5 x 0.5
"~ 0.052 (200 — 1) + 1.962x0.5x0.5

n =131

n

Muestreo Estratificado por seccion

probabilistico

., Desviacién estandar .
Proporcion d | IEstudlantes
or grado e clelemento de por grado
P estrato
Seccion “A” 42 0,655 0,655*42= 27
Seccién “B” 39 0,655 0,655*39= 26
Seccion “C” 38 0,655 0,655*38= 25
Seccion ‘D7 | 41 0,655 0,655*41= 27
Seccion “E” 40 0,655 0,655*40= 26
N=200 200 131
Fraccion constante
n=131
131/200=0.655

La muestra sera de 131 adolescentes.
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Anexo N°3
CUESTIONARIO
CAMBIOS EN LOS ESTILOS DE VIDA DURANTE LA PANDEMIA
Vera V, Torres J, Tello E, Orihuela E, Vargas J. (2020)

. PRESENTACION
Estimado participante reciba usted un cordial saludo, mi nombre es Karolay
Milagros Palomino Chumpitaz, bachiller de enfermeria, estoy realizando
una investigacion titulada: Cambios en los Estilos de vida durante la
pandemia de las adolescentes del 5° secundaria de la |.E.P. Santa Rita De
Cassia Canete 2021, motivo por el cual solicito su participacion en esta
investigaciéon, se agradecera que lo lean detenidamente y respondan con
sinceridad y experiencia propia. El cuestionario se resuelve de manera
anonima, asegurandole que los datos obtenidos solo seran utilizados

exclusivamente para la investigacion.
1.1 INSTRUCCIONES:

El siguiente cuestionario consta de 27 preguntas, la cual se debe responder
marcando un aspa (x) la alternativa que usted cred conveniente en cada

pregunta formulada, en datos generales y luego dentro de cada recuadro.

Il. DATOS GENERALES:
1. Edad: anos

2. Seccion

3. ¢Con quiénes vives?

A. Padres y hermanos D. Solo papa y
B. Padres, hermanos, hermanos
tios, abuelos E. Solo abuelos

C. Solo mama y
hermanos
4. ;Ademas de estudiar realizas otra actividad laboral?
A. Si
B. No
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5. ¢Te has informado sobre los estilos de vida?
A. Si
B. No

. DATOS ESPECIFICOS

ITEMS

CONSUMO DE
ALIMENTOS

Cambios que
realizé en el
consumo con | Aument | Disminuy No No consume
respecto a los|© 6 cambio
siguientes
alimentos

Proteinas

1 | Carnes blancas
(pollo, gallina)

2 | Carnes rojas y
derivados
(cerdo, vaca)

3 | Pescados y/o
mariscos

Huevo

Arroz

(<2 2KS, 03

Menestras
(frejoles,
garbanzos,
pallares, etc.)

7 | Lacteos (leche,
yogurt, queso)

8 | Pan y/o
tostadas
Carbohidratos y
grasas

9 | Tubérculos
(papa, camote,
yuca, olluco,
etc.)

Mantequillas/
margarina

Cafeé

Fideos

N aoa

70




1 | Azicar

3

1 | Sal

4

1 | Comidas

5 |rapidas
(hamburguesas
, salchipollo,por
delivery)

1 | Verduras

6 | (brocoli,
zanahoria,
lechuga,
cebolla, tomate,
etc.)

1 | Golosinas/postr
7 | es (caramelos,
dulces, tortas,
empanadas)

1 | Gaseosas Yy/o

8 | bebidas
procesadas
Vitaminas y
nutrientes
1 | vitaminas y/o
9 | minerales
(vitamina C,
edulcorantes de
vitamina)
2 | Frutas (papaya,
0 | platano,
manzana,
mandarina, etc.)
Agua
2 | Agua (consume
1 |entre 6 a 8
vasos)
Actividad Fisica Aument | Disminuy | No No realizo
o o cambio ningun tipo de
actividad
fisica
2 |Su actividad
2 | fisica o}
deportiva
durante la
cuarentena
(correr,  jugar
futbol, voley,
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basquet, bailar,
saltar soga,
aerobicos)
¢Consumo Aument | Disminuy | No No fuma, ni
durante la| o o cambio, bebe
cuarentena de los pues
habitos nocivos? fumal/beb
e alcohol
igual que
antes
2 | Cigarro (fumas)
3
2 | Alcohol
4 | (cerveza, vino,
ron, pisco)
¢Respecto al uso | Aument | Disminuy | No No usa
de medios de|o o cambio respectivamen
comunicacién? te estos
medios de
comunicacién
2 | Television
5
2 | Radio
6
2 | Internet
7

jGracias por tu colaboracién!
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Anexo N°4
VALIDEZ DE INSTRUMENTO

Tabla 2. Andlisis de validez interna mediante el indice Kaiser-Meyer-Olkin de la "Escala de Cambios en los estilos de vida
durante el periodo de cuarantena”

Componentes

123 45 6 7 8
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Polla 320 522 318
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Cames rojas y derivados 105
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Pescado ylo mariscos 130
Cambios que realizo en su alimentacion respecta al consumo de Huevo 533
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Aoz 475 504
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Verduras 705
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Tubérculos (Papa, camole, yuca, olluco, efc) 666
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Menestras (Frejoles, garbanzos, pallares, etc.) 667
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Frutas 735
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consume de Lacteos (Leche, yogurt, queso) 249
Cambios que realizd en su alimentacion respecta al consumo de Café 305 335
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Frituras 400 429
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Pan yio fostadas 358 461 -333
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Fideos 803
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Margarina/mantequilla 565 389
Cambios que realizd en su alimentacion respecto al consumo de Azicar 788
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consume de Sal 776
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Comidas rapidas (Por delivery) 746
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Golosinas/posires 751
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Gaseosas y/o bebidas procesadas 761
Cambios que realizo en su alimentacion respecto al consumo de Suplementos nutricionales (Vitaminas yio minerales) A7 333
Su consumo durante la cuarentena en cuanto a Cigarro 419
Su consumo durante 13 cuarentena en cuanto 3 Alcohol 782
Su actividad fisica o deporfiva durante |a cuarentena... 854
Respecto al uso de los medios de comunicacion - Television 789
Respecto al uso de los medios de comunicacian - Radio 833
Respecto al uso de los medios de comunicacion - Intermed 539

Método de extraccion: andlisis de componentes principales,
Método de rotacion: Varimax con normalizacion Kaiser.

a. La rotacién ha convergido en 8 iteraciones.

FUENTE: Vera V, Malca J, Quispe E, Vargas J.??
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Anexo N°5

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Para la realizacion de confiabilidad del instrumento, se aplicé una prueba piloto
a un determinado grupo de participantes, para luego realizar el vaciado de

datos a una tabla en Microsoft Excel, que logro determinar la confiabilidad del

instrumento segun valores obtenidos.

a= (n) *(1-55°/5")
a= (27/26) * (1- (40.1/223.22)
a=(1.03) * (1- 0.17)
a=(1.03) * (0.83)

Numero de items

Alfa de Cronbach

Confiabilidad

27

0.82

Alta

Si a es mayor que 0,5 el instrumento es confiable, sin embargo, segun

Hernandez, los valores de a son los siguientes:

Baja: 0.5-0.6
Media: 0.61-0.8

Alta: 0.81 -1

Por lo tanto, si a = 0,82 se considera la confiabilidad del instrumento alta.
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Anexo N°7

ESCALA DE VALORACION DE INSTRUMENTO

MEDICION DE VARIABLE - ESCALA DE INTERVALOS
ESCALA DE INTERVALO GLOBAL:
Identificacion de rango:
Valor minimo: 1
Valor maximo: 4
Identificacion de valor de la variable:
N° de preguntas: 27 x 1 = 27
27 x4 =108
Se ha determinado que el intervalo que su usara de manera global sera de 40.
Significativo: 27 + 40 = 67

No significativo: 68 + 40 = 108

INTERVALO GLOBAL

Significativos 27 - 67

No significativos 68 — 108
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ESCALA DE INTERVALO POR DIMENSIONES

INTERVALO SEGUN CONSUMO DE ALIMENTOS

Significativos 21 -52

No significativos 53 — 84

INTERVALO SEGUN ACTIVIDAD FISICA

Significativos 1-2

No significativos 3-5

INTERVALO SEGUN HABITOS NOCIVOS

Significativos 2-4

No significativos 5-8
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INTERVALO SEGUN MEDIOS DE COMUNICACION

Significativos 3-6

No significativos 7-10
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AnexoN°8
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Padre de Familia, me encuentro realizando un trabajo de
investigacion titulado: “CAMBIOS EN LOS ESTILOS DE VIDA DURANTE LA
PANDEMIA EN LAS ADOLESCENTES DE 5° SECUNDARIA DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA SANTA RISA DE CASSIA 2022”. Antes de
realizar este cuestionario se le explica siguiente, proposito del estudio, El
estudio de investigacion es describir y evidencias los cambios en los estilos de
vida durante la pandemia. El estudio de investigacion trabajara con
cuestionarios debidamente identificados, no se realizara ningun otro tipo de
evaluacion, por lo tanto, se considera que el estudio no representa ningun
riesgo para el participante, cualquier consulta puede realizar a (KAROLAY
MILAGROS PALOMINO CHUMPITAZ) CELULAR: 923642763. Asimismo, el
trabajo de investigacion y sus anexos han sido evaluados y aprobados por el
Comité de Investigacion de Etica en Investigacion (CIEI) de la Universidad
Privada San Juan Bautista, podra contactarse si tiene alguna duda con el Mg.
Juan Antonio Flores Tumba (Presidente del CIEI) o a su correo institucional:

Antonio.flores@upsijb.edu.pe.

Beneficios:

El estudio no presenta ningun beneficio econdmico para los participantes, es
decir, no se le otorgara ningun pago por su participacion. La informacion
brindada de manera veraz ofrecera datos que puedan utilizarse para gestionar

soluciones acordes a la realidad estudiada.
Confidencialidad:

para efectos de la investigacion, la unica persona autorizada para el acceso
de la informacion sera la investigadora, para efectos posteriores se procedera
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a colocar Cédigo de Identificacion (ID) que considera un numero correlativo, lo
que permitira la elaboracion de la base de datos, para el posterior analisis

estadisticos, lo cual sera conservada de manera confidencial.

Por los tanto; Yo , manifiesto

que he sido informado (a) sobre el estudio y doy mi conformidad que mi menor

hija pueda participar en el estudio.

Nombres y Apellidos del Apoderado 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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Anexo N°9
ASENTIMIENTO INFORMADO

Estimada participante, por medio de este documento le informo que me
encuentro realizando un trabajo de investigacion titulado: “CAMBIOS EN LOS
ESTILOS DE VIDA DURANTE LA PANDEMIA EN LAS ADOLESCENTES
DE 5° SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SANTA RISA DE
CASSIA 2022”. Antes de realizar este cuestionario se le explica lo siguiente,
propdsito del estudio, el estudio de investigacién es describir y evidenciar los
cambios en los estilos de vida durante la pandemia. El estudio de investigacion
trabajara con cuestionarios debidamente identificados, no se realizara ningun
otro tipo de evaluacion, por lo tanto, se considera que el estudio no representa
ningun riesgo para la participante, cualquier consulta puede realizar a
(KAROLAY MILAGROS PALOMINO CHUMPITAZ) CELULAR: 923642763.
Asimismo, el trabajo de investigacién y sus anexos han sido evaluados y
aprobados por el Comité de Investigacion de Etica en Investigacion (CIEI) de
la Universidad Privada San Juan Bautista, podra contactarse si tiene alguna
duda con el Mg. Juan Antonio Flores Tumba (Presidente del CIEI) o a su correo

institucional: Antonio.flores@upsijb.edu.pe.

Beneficios:

El estudio no presenta ningun beneficio econémico para las participantes, es
decir, no se le otorgara ningun pago por su participacion. La informacion
brindada de manera veraz ofrecera datos que puedan utilizarse para gestionar

soluciones acordes a la realidad estudiada.
Confidencialidad:

Para efectos de la investigacién, la unica persona autorizada para el acceso
de la informacion sera la investigadora, para efectos posteriores se procedera

a colocar Cédigo de Identificacion (ID) que considera un numero correlativo, lo
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que permitira la elaboracion de la base de datos, para el posterior analisis

estadisticos, lo cual sera conservada de manera confidencial.

Por lo tanto; Yo , de

forma voluntaria otorgo mi consentimiento para poder participar

voluntariamente en el estudio.

Participante
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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Anexo N°11
AUTORIZACION DE LA LLE.P. SANTA RITA DE CASSIA
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