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3. Resumen

La presente investigacion tiene por objetivo determinar los habitos
alimenticios y su relacién con el indice de masa corporal de internos de enfermeria

de la Universidad San Pedro - Piura, 2019.

El estudio es descriptivo - correlacional, de corte transversal, disefio no
experimental. La muestra constituida de 32 estudiantes internos de la escuela de
enfermeria. La técnica fue encuesta e instrumento fue cuestionario. Se utilizo el
programa estadistico SPSSv. 23.

Como resultados tenemos en datos generales que el grupo etario que
predomino fue de 25 afios a méas con un 71.9% (23), de género femenino con un
84.4% (27), de estado civil soltero de un 71.9% (23); con respecto a los objetivos
especificos tenemos que los habitos alimenticios fueron inadecuados con un 59.4%
(19) y con respecto al indice de masa corporal fue de tipo normal con un 75.0%
(24); y por ultimo en general si existio relacion entre las variables con (r= 0,495,
sig =0,032).

Como conclusion, Existe relacion entre habitos alimenticios e indice de masa

corporal de internos de Enfermeria.

Palabras clave: Habitos Alimenticios, indice de masa corporal



4. Abstract

The purpose of this research is to determine eating habits and their
relationship with the body mass index of nursing interns at the University of San

Pedro - Piura, 2019.

The study is descriptive - correlational, cross-sectional, non-
experimental design. The sample consists of 32 internal students of the nursing
school. The technique was survey and instrument was questionnaire. The

statistical program SPSS v. 2. 3.

As a result we have in general data that the predominant age group was
25 yearsormorewith 71.9% (23), female gender with 84.4% (27),single marital
status of 71.9% (23); regarding the specific objectives we have that the eating
habits were inadequate with 59.4% (19) and with respect to the body mass index
it was of normal type with 75.0% (24); and finally in general if there was a

relationship between the variables with (r =0.495, sig=0.032).

Inconclusion, there isarelationship between eatinghabitsandbody mass

index of nursing interns.

Key words: Eating Habits, Body Mass Index



Palabras clave

Linea de investigacion
Titulo

Resumen

Abstract

indice

Lista de tablas

Lista de Graficos
Introduccion
Metodologia

Resultados

Analisis y Discusion
Conclusiones y recomendaciones
Referencia bibliografica

Anexosy Apéndice

Indice

10

28

31

36

38

41



Tabla 01

Tabla 02

Tabla 03

Tabla 04

indice de tablas

Datos Generales de internos de Enfermeria la Universidad San
Pedro - Piura

Habitos alimenticios de los internos de enfermeria de la
Universidad San Pedro - Piura, 2019.

indice corporal de los internos de enfermeria de la Universidad
San Pedro - Piura, 201.9.

Relacion entre Habitos alimenticios e indice corporal de intemos
de Enfermeria de la Universidad San Pedro - Piura, 2019

Pag.

31

33

34



Figura 1

Figura 2

Figura 3

Figura 4

Figura 5

Indice de figuras

Grupo Etario de internos de Enfermeria la Universidad San
Pedro — Piura 2019.

Genero de los internos de enfermeria de la Universidad San
Pedro - Piura, 2019.

Estado civil de los internos de enfermeriade la Universidad San
Pedro - Piura, 201.9.

Habitos alimenticios de internos de Enfermeria de la
Universidad San Pedro - Piura, 2019

indice Corporal de internos de Enfermeria de la Universidad
San
Pedro — Piura, 2019

Pag.

31

32

32

33

34



5.

Introduccién

5.1. Antecedentes y fundamentacion cientifica

5.1.1 Antecedentes

Martins B. (2008), la investigacion tuvo como objetivo evaluar el estado
nutricional a través de medidas, actividad fisica, mediante el nivel
socioecondémicoy el consumo alimenticio y el lugar de preparacion de comidas.
La muestra la conforman estudiantes. El instrumento utilizado es el cuestionario.
Concluyo que es necesario de los estudiantes cambien de habitos alimenticios y la
importancia de una comida balanceada, realicen actividades fisicas para prevenir
enfermedades y por ende una mejor calidad de vida.

Macedo O., Bernal O., L6pez U., Hunoty Vizmanos (2008), el estudio tiene
por objetivo conocer habitos alimenticios en jovenes para proporcionar
herramientas y realizar un plan adecuado en su alimentacion. La investigacion es
transversal. La muestra la conforman adolescentes. El instrumento utilizado es el
cuestionario de frecuencia. Concluyo que la mayor parte de adolescentes no tiene
una dieta recomendable y no consumen las tres comidas minimas al dia.

Martinez, Veigay Lopez de Andrésetal. (2005), latesistiene como objetivo
valorar los pardmetros dietéticos y masa corporal en adultos jovenes. La muestra
esta conformada por jovenes. Para la medicion corporal utilizaron pardmetros
antropomeétricos. El instrumento utilizado es el cuestionario para medir el tipo de

alimentaciény la frecuencia con que realizan actividad fisica. Concluyo que la



alimentacion en el grupo de estudio se aleja de la nutricion saludable que deben
tener, se recomienda realizar actividad fisica, alimentacion balanceada.

Monge Di Natale (2007), la investigacion tiene como objetivo identificar
los habitos alimenticios y su relacion con el indice de masa corporal en alumnos
de Enfermeria. El estudio es de nivel aplicativo. Tipo cuantitativo, método
descriptivo correlacional de corte transversal. La muestra estuvo constituida por
internos de Enfermeria. La técnica utilizadaes la entrevista y el instrumento es el
cuestionario. Concluyo que los habitos alimenticios de los estudiantes en su
mayoria no son los adecuados, en lo que refiere a la masa corporal es normal,
determinando que no hay relacion entre las variables.

Alvarez R., Bendezu R. (2011), el estudio tuvo como objetivo establecer la
relacion entre el estado nutricional y los internos de enfermeria. La investigacion
es descriptivo correlacional. La muestra la conforman adultos jévenes. La técnica
es la entrevista, el instrumento el cuestionario. Concluyo que en su mayoria los
estudiantes tienen habilitos alimenticios regulares, contendencia a malosy en su
minoria poseen buenos. Asi mismo se determind que no existe relacion entre las

variables.
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5.1.2 Fundamentacién Cientifica.

5.1.2.1 Habitos alimenticios

Costumbres que establecen el comportamiento de las personas con
respecto a los alimentos, asi como la forma de preparar, distribuir y consumir

estos. (Inostroza H., 1992).

Es importante el entorno familiar en la trasmision de los habitos
alimenticios y reforzar la alimentacion en la escuela, porque de forman
mediante aprendizajes a lo largo de vida. Estos se adquieren en los primeros
afios de vida porque los nifios imitan a su entorno. (Cudos M., Diangelo A.,

2007)

Mencionamos algunos factores que influyen en los habitos alimenticios
como son: las tendencias sociales, los medios de comunicaciony el entomo

familiar. Ademas es importante

Los habitos no son estaticosy se pueden modificara lo largo del tiempo

y pueden ser trasmitidos a las futuras generaciones.

) Los habitos alimenticios son influenciados por multiples factores

(3

° Se modifican para mejorar en nuestrasalud.

° Debemos incorporar nuevos alimentos para obtener una dieta

balanceada. (Pronifio. 2000)
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Las personas al elegir sus alimentos se condiciona por varios factores
personales, econdmicosy socioculturales, esta influencia son susceptibles y se

pueden modificar con unaadecuada educacion alimentaria.

Asi mismo, una adecuada dieta debe tener una gran variedad de

alimentos, consumiendo grasas, sal y azUcar en pocas cantidades.

Nuestro cuerpo necesita para estar saludable nutrientes como vitaminas,
proteinas, minerales, carbohidratos y grasas que las encontramos en los

alimentos

Concluimos que una adecuada dieta estd compuesta de alimentos
variados, porque permite el buen funcionamiento de nuestros 6rganosy en la

calidad de vida.

Tiposy grupos de alimentos

Estos alimentos ayudan a prevenir maltiples complicaciones en nuestro

organismo.

El agua. Elemento indispensable para nuestro organismo. Si no hay
agua no hay vida porque esta relacionada con las funciones de nuestro cuerpo.
Esta se encuentra en todo nuestro organismo, mas de la mitad estd compuesta
de agua. Debemos ingerir como minimo dos litros de agua al dia, previene de
muchas enfermedades, porque desecha las sustancias dafiinas de nuestro
cuerpo, a esto le agrega ejercicio y alimentacion balanceada prologara la vida.

(Pronifio, 2000)

12



Primer grupo: carbohidratos que son fuente de energia y fibra. Estos

alimentos deben consumirse de cuatro a cinco veces al dia.

Segundo grupo: frutasy verduras, contienen vitaminasy antioxidantes.

Estos

Tercergrupo: proteinas con alto valorbioldgico, y se consumen unavez

al dia.

Cuarto grupo: grasas, estas se deben consumir en cantidades minimas y

algunas veces. (Monge J., 2007)

Habitos alimenticios inadecuados

Los adolescentes en su gran mayoria adquieren malos habitos
alimenticios, porque estan sometidos a factores que facilitan estas préacticas,
por la falta de tiempo para almorzar, las pocas opciones de comida saludable
en sus centros de estudio lo que facilita el consumo de comida chatarra, que
contienen alto contenido de grasas y azucares. Esto provoca a largo plazo

problemas de salud, esto sumado a no tomar buen desayuno.

La mala alimentacion es mas evidente en las mujeres por el consumo
de proteinasy colesterol, los varones ingieren mas embutidos, lo que aumenta
el consumo de grasas, estos habitos se encuentran lejos de las recomendaciones

nutricionales que prevengan enfermedades cardiovasculares.

Asi mismo estd comprobado que los jévenes que no desayunany
consumen comidas rapidas, en la vida adulta corren el riesgo de ser obesos.

Estos resultados afirman que los estudiantes se alejan cada dia de las
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recomendaciones nutricionales y las familias tienen nulo conocimiento de la
mala alimentacion y las repercusiones en la salud. (Instituto Profesional

ENAC, 2011)

Comida chatarra

Esta se consume con frecuencia. De facil preparaciony obtencion, estas
presentan grandes cantidades de grasas saturadas, azucares y alto contenido de

sodio y de escaso valor nutricional.

Segun Cabrera Molini (2007), estos grupos de consumidores hacen que
exista una relacion directa entre este tipo de comidasy la obesidad. Estas se
convierten en habito, promoviendo un incremento en el peso. Para tener un
adecuado desarrollo la dietadebe ser de acorde con su edad, para mantener una

adecuada alimentacion. (Cabrera M., 2007)

Alimentacion saludable

Es un acto voluntario que realizamos diariamente. Las personas no se
alimentan de la misma manera, influenciado por los habitos, gustos,

costumbres, sociedad o creencias. (Lemas. et. al., 2006)

Leyes de laalimentacion

Ley de la cantidad: deben ser suficientes para cubrir las necesidades de

nuestro cuerpo.

Ley de la calidad: la alimentacién debe ser completa en lo que contiene
para el correcto funcionamiento de nuestro organismo. Estos se clasifican en

completos e incompletos.
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Ley de laarmonia: las cantidades debenguardar relacionde proporcion,

de tal modo que cadaalimento proporcione valores cal6ricos totales.

Ley de la adecuacion: esta debe ser acorde a cada persona, tomando en
cuenta edad, actividad, habitos, estado de salud, etc. Esto una correcta

preparacion. (Saber Comer, 2011)

Alimentacién saludable en el adulto joven

El alimentarse es mas que comer para vivir, estos deben mantener la
saludy prevenirenfermedades. Esta cubre necesidades bioldgicas, psicoldgicas
y sociales. Esta debe incluir variedad de alimentos, preparadoscon higiene y
deben ser consumidos en un ambiente agradable disfrutando con amigos y

familia. (Fundacion Eroski, 2011)

Se propone estrategias para beneficiar la alimentacion en los jovenes,
siendo ajustadas a sus gustos, esto contribuye a prevenir las enfermedades

futuras. (OMS, 2003)

Factores que intervienen en los habitos alimenticios son: factores

geograficos, culturales, religiosos, sociales, educativos y econdmicos
Alimentacion equilibrada

Son alimentos que contienen variedad, combinacion y cantidad

adecuada, tomando en cuenta el sexo, edad y la actividad que realiza.

Recomendaciones en la alimentacion de universitarios

Los alumnos universitarios necesitan consumir alimento ricos en

vitaminas, proteinas y minerales, ademas de evitar a largo plazo enfermedades
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como gastritis u obesidad. Para el instituto nacional de salud los alumnos no
establecen horarios para almorzary como la mayoria trabaja y estudia optan
por consumir algo que les quite el apetito. La alimentacion que estos deben

consumir son vitaminas A, B Cy E, asi como acido folico.
Recomendaciones nutricionales para unaalimentacién saludable

La poblacion debe consumir una dieta equilibrada, de acuerdo a sus
requerimientos nutritivos, deben ingerir alimentos adecuados y evitar la

comida chatarra, es importante el consumo del des5ayuno.

Desayuno: un adecuado desayuno debe contener lacteos, cereales y

frutasporque representanel 30% de nutrientes que nuestro organismonecesita.

Almuerzo: este debe ser adecuado, porque el exagerado consumo
provoca sobrepeso. Este debe contener carnes, verduras y frutas, en forma

equilibrada.

Cena: lo recomendable es no consumir alimentos en la cena.

Preparacion de los alimentos: debemos reducir el consumo de grasas y
preparar alimentos cocindndolos a la plancha o al vapor para prevenir las

enfermedades cardiovasculares.

Horario de alimentacion: debemos respetar los horarios de alimentacion

para prevenir enfermedades.

Consecuencias de malos habitos alimenticios

La inadecuada alimentacién influye en el rendimiento académico,

haciendo sentir a los estudiantes cansancio y agotamiento. El desayuno la
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principal comida, porque ayuda a la concentracién, memoria y atencion,

disminuye la posibilidad de subir de peso. (Escuelas Idea Sana Eroski, 2010)

El alcohol que consumen los jévenes es preocupante porque esta los
vuelve depresivos y disminuida la respuesta refleja. (Escuelas ldea Sana

Eroski, 2010)

Ademas, las bebidas alcohdlicas no son necesarias en la alimentacion,
y se puntualiza que "no es que fijen las grasas, como habitualmente se dice,
sino que generan energia que se gasta rapidamente y no permite consumir las

grasas acumuladas en el cuerpo”.
INDICE DE MASA CORPORAL (IMC)

La poblacion entre 18 a 65 afios los cambios somatométricos medibles

son los que resultan de la alimentaciony la actividad fisica. (INS, 2006)

A continuacion los rangos para la evaluacion del estado nutricional del

adulto:
Rangos de clasificacion Interpretacion
<16.00 Adelgazamiento intensa
16.00-16.99 Adelgazamiento moderada
17.00-18.49 Adelgazamiento leve
18.50-24.99 Valores normales
25.00-29.99 Sobrepeso grado 1
30.00-39.99 Sobrepeso grado 2

17



> 40 Sobrepeso grado 3

Inferior a 16 es asociado al riesgo de mala salud.

En el sobrepeso grado 1, debemos evitar ganar peso, porque puede
contraer enfermedades como diabetes, presion alta o enfermedades

cardiovasculares.

El sobrepeso grado 2, requieren atencion médica para controlar el

sobrepeso.

El sobrepeso grado 3, se recomienda una intervencion quirdrgica para

reducir el sobrepeso.

Sin embargo, en el afio 2000, la OMS public6 un reporte técnico en el
que incluye una subdivision adicional, a la presentada en 1995, en el rango de
IMC de 30a 39.99,y se emplea el término "Obesidad” en un IMC superior a

30, denota "Obesidad". Los rangos se muestran a continuacion: (INS, 2006)

Rangos de Clasificacion Interpretacion
<1850 Bajo peso
18.50-24.99 Valores normales
25.00-29.99 Sobrepeso
30.00-34.99 Obesidad grado 1
35.00-39.99 Obesidad grado 2
>40 Obesidad grado 3

Dentro de las medidas antropométricas se encuentran: el peso y la talla.
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Peso: adulto en riesgo nutricional si perdié 5% de su peso en un mes 0 10% en menos

de 6 meses.

Talla: estima el crecimiento lineal de las personas.

Héabitos Alimenticios: Costumbres que determina el comportamiento del hombre en

relacion a los habitos alimenticios.

Dimensiones 1: Forma de Consumo.

Indicadores:

- Preparacion de los alimentos.

Dimensiones 2: Tipo de Alimento.

Indicadores:

- Bebidas en el desayuno

- Ingieres desayuno

- Alimentos entre comidas

- Carnes que consumes

- Tipos consumes en el almuerzo

- Hortalizas

- Bebidas después del almuerzo

- Postre después del almuerzo

- Cena que ingieres
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Dimensiones 3: Lugar y/o ambiente.

Indicadores:

- Lugar del desayuno

- Lugar del almuerzo

- Lugar de la cena

- Tiempo que dedicas a tus alimentos

Dimensiones 4: Frecuencia.

Indicadores:

- Desayuno a diario

- Almuerzo diariamente

- Cenas todos los dias

- Comes mariscos en la semana

- Comes carnes blancas

- Comes carnes rojas

- Comes frutas o postres

- Comes verduras

- Tomas leche

- Comes cereales

- Tomas gaseosas

20



- Tomas jugos
- Promedio diario de liquidos
indice Masa Corporal

Indicadorantropométricoresulta del peso corporal expresadoen kilogramos
y la talla expresada en metros, esto elevado al cuadrado permite valorar la

nutricién. (Zurro M., Cano P., 2003)
Dimensiones 1: Estado Nutricional.
Indicadores:
- Peso.

- Talla
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5.1 Justificacion.

5.4.1. Social

La investigacion beneficiara a los internos de Enfermeria de la Universidad
San Pedro Filial Piura, aportando conocimientos de hébitos alimenticios que
influyen en el estado nutricional de los estudiantes.

5.4.2. Teorica

El estudio tiene significativatedrica porque nospermite conocer silos habitos
alimenticios que realizan internos de enfermeria tienen relacion indice masa
corporal y con ello mejorar la alimentacion en los internos. Si bien muchos intemos
de esta institucién educativa no tienen los recursos econémicos necesarios y/o el

tiempo suficiente pararealizar unaadecuada alimentacion.

5.4.3. Metodoldgica
Los resultados nos ayudaran como guia para la elaboracion de otras tesis
relacionadas y que puedan ser aplicadas por otros investigadores social
El presente estudio, el profesional de enfermeriacuida a las personas en sus
diferentes dimensiones 'y que por lo tanto debe tener incorporado en su ejercicio
profesional principios éticos, legal, vision humanistica y un sentido de
responsabilidad necesario para proporcionar un cuidado integral adecuado lo que

implican derechos, deberes del profesional.
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5.2

Problema

5.3.1 Planteamiento del Problema.

Las Enfermedades No Transmisibles son de mucha importancia en la
salud publica, en este orden: lasenfermedadescardiovasculares, lamés frecuente
es el accidente cerebro vascular, la cardiopatia, la diabetes afecta a millones de
personas, estas se asocian a la obesidad, hipertension, la inactividad fisica, el
consumo de grasas saturadas, tabaquismo y alcohol, esta previsto que estas se
incrementen para el 2022, asi mismo estas estan apareciendo en etapas mas
tempranas de la vida. (OMS, 2003).

La organizacion panamericana de la salud (OPS), con el apoyo de vigilancia
epidemiologica, vienen elaborando estrategias de prevencion para el entomo
sociocultural, para la reduccion de enfermedades no transmisibles, para
mantener estilos de vida saludables y disminuir los factores de riesgos en la
poblacion.

Los jovenes inciden en las enfermedades cronicas, aparicion de factores de
riesgo, la persistencia de estos durante su vida y en cuanto a la prevencion
adquieren habitos saludables o insaludables que estan durante su vida. (OMS,
2003).

Por estasrazones la nutricion estad pasando a un primer plano, para determinar
enfermedades cronicas444444 pudiendo ser modificado, evidenciando que la
dieta tiene una gran influencia positiva o negativa en nuestra salud a lo largo de
la vida. En muchos paises desarrollados la politica alimentaria se concentra en

la desnutricidén y o consideran la prevencion de enfermedades. (OMS, 2003)
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Los estudiantes ya sea de universidad y/o institutos no estan ajenos en el
problema descrito anteriormente, al dialogar con ellos con respecto al tema

manifiestan no tenerun orden alimenticio poreltiempo que les demanda estudiar
y trabajar

5.3.2 Formulacion.

¢Qué relacion existe entre habitos alimenticios y el indice corporal en de
internos de enfermeria?

5.3 Conceptuaciény Operacionalizacion de las variables

5.3.2 Definicién conceptual

Habitos alimenticios

Costumbres que determina el comportamiento del hombre en relacion

a los habitos alimenticios.

Indice de masa corporal

Indicador antropométrico resulta del peso corporal expresado en

kilogramosy la talla expresada en metros, esto elevado al cuadrado permite

valorar la nutricién. (Zurro M., Cano P., 2003)

Variables
Variable 1

Habitos alimenticios

Variable 2

indice corporal
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5.3.3 Operacionalizacion de variables:

Variable

Definicion
Conceptual

Dimensiones

Indicadores

Valor

Habitos
Alimenticios

Costumbres que
determinan los
habitos
alimenticiosen los
hombres.

Forma de
consumo

Preparacion de los
alimentos

Tipode
alimento

Bebidasen eldesayuno

Ingieres desayuno

Alimentosentre
comidas

Carnes que consumes

Tiposconsumesen el
almuerzo

verduras

Frutas

Bebidas después del
almuerzo

Postre despuésdel
almuerzo

Cena que ingieres

Lugary/o
ambiente

Lugardeldesayuno

Lugardelalmuerzo

Lugarde la cena

Tiempo quededicasa
tusalimentos

Frecuencia

Desayunasa diario

Almuerzas a diario

Cenasadiarios

Comesentre comidas

Comes mariscosen la
semana

Comescarnes blancas

Comescarnes rojas

Comes frutas o postres

Comesverduras

Tomas leche

Comescereales

Tomas gaseosas

Tomas jugos

Adecuados

Inadecuado
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Promedio diario de
liquidos
Esel peso Peso Bajo peso
corporalexpresado Normal
Masa SZ rﬁ'ﬁg?ﬂ&;ggf Estado Sobrepeso
Corporal estadonutricional. Nutricional Obes!dad gradol
(Zurro, M; Cano, Obesidadgrado2
P, 2003) Talla Obesidadgrado3
5.4 Hipotesis

HO: No existe relacion significativa entre habitos alimenticios e indice de masa

corporal de internos de Enfermeria.

HI: Existe relacion significativa entre habitos alimenticios e indice corporal

de internos de Enfermeria.

5.5 objetivos
5.5.2 Objetivo general
Establecer la relacion que existe los habitos alimenticios y el indice corporal en

de internos de enfermeria.

5.5.3 Objetivos especificos
1) Identificar los habitos alimenticios de los internos de enfermeria
de la universidad San Pedro 2019.
2) ldentificar el indice corporal de los internos de enfermeria de la

universidad San Pedro 2019.
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6. Metodologia

a.

Tipo y Disefio de investigacion
Tipo
La investigacion es de tipo descriptivo de corte transversal, porque

permitird presentar las variables en un determinado tiempo y espacio.

La presente investigacion fue cuantitativa. El estudio no experimental,
analiza las variables de manera independiente y bidireccional con el fin de

identificar niveles de correlacion y significancia.

Fue nivel aplicativo, porque optimiza, en base a los resultados, entre los

habitos alimenticios indice de masa corporal.

El disefio de investigacion es descriptivo —correlacional, porque describe
y establece el grado de relacion existente entre los habitos alimenticios, indice

de masa corporal. Se representaasi:

Donde:

M= Internos de Enfermeria
01=Habitos Alimenticios

02 = indice de Masa Corporal

r = Relacion.
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. Poblaciony Muestra

Poblacidon

La poblacion estuvo conformada por internos matriculados en la escuela

profesional de enfermeria, 32 alumnos.

Muestra

Estuvo conformada por toda la poblacién anteriormente descrita.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utilizo la técnica de la entrevista y como instrumento se empled de
laautora .......... Adaptado por la autora del presente estudio, para conocer los
habitos alimenticios de los internos de enfermeria, consto de 35 preguntas, de
tipo cerrado, las preguntas aplicadas en el instrumento contienen las
dimensiones de los habitos alimenticios: tipo de alimento, formade consumo,
el lugar o ambiente en donde se consumeny la frecuencia con la que se
consumen los alimentos, alcanzando un valor maximo de cuatro puntos en la
alternativa adecuada y uno para la alternativa inadecuada.

El instrumento se aplicé cuando los estudiantes tenian una reunion
cientifica, utilizamos el tallimetro y la balanza, con capacidad de pesaje de
hasta 220 kilos, con graduaciones cada 100 gramos. La lectura del peso se

realizé en forma directa.
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Cuando se efectu0 la medicion, se pidio al interno que utilice prendas
livianas, se quite el calzado y se ubique en el centro de la balanza con el peso

distribuido en formapareja en ambos pies.

d. Técnica de procesamiento y analisis de datos

Al finalizar la aplicacion del instrumento, se procedio a la calificacion de
las respuestas de cada item el cuestionario, segin los puntajes establecidos. El
procesamiento, interpretacién y analisis de los datos se realizé empleando el
Software SPSS version 22 asi como los antecedentes y la fundamentacion

cientifica.
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7.

Resultados

Tabla 1: Datos de internos de Enfermeria Universidad San Pedro -

Piura, 2019
Datos Generales N %
De 18 a 24 afios 9 281
Edad De 25 afios a mas 23 719
Total 32 100.0
Masculino ° 15.6
Género Femenino 27 84.4
Total 32 100.0
Soltero 23 1.9
Casado 7 21.9
Estado Civil Viudo 0 0.0
Divorciado 2 63
Total 32 100.0

Interpretacion

Como se apreciaen latabla 1, el grupo etario que predominé fue de
25afilosamasconun71.9% (23), seguidamente de un 28.1% (9); de acuerdo
al género fue femenino con un 84.4% (27),y de género masculino fue el
15.6% (5); con respecto al estado civil tenemos que son soltero 71.9% (23),

casados con un 21.9% (7), y divorciado un 6.3% (2).

® De 18 a 24 afios
m De 25 afios a més

Graficol: Grupo Etario de internos de Enfermeria la Universidad San Pedro - Piura, 2019.
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= Masculino
= Femenino

Grafico2: Género deinternos de Enfermeria la Universidad SanPedro - Piura, 2019.

m Soltero

u Casado

= Viudo

= Divorciado

Gréfico 3: Estado Civilde internos de Enfermeria la Universidad San Pedro -Piura, 2019
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Tabla 2: Habitos alimenticios internos deenfermeria.

Habitos Alimenticios N %
Adecuado 13 40.6
Inadecuado 19 59.4
Total 32 100.0

= Adecuado
= |[nadecuado

Grafico4: Habitos alimenticios de los internos de enfermeria.

Interpretacion

Como se aprecia en la tabla N° 2, los habitos alimenticios de los
internos fueron inadecuados conun 59.4% (19) y adecuados con un 40.6%
(13).
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Tabla 3: indicede masa corporal de los internos.

indice de Masa Corporal N %
Sobrepeso 5 15.6
Normal 24 75.0
Delgadez 3 9.4
Total 32 100.0
m Sobrepeso
= Normal
1 Delgadez

Gréafico5: Indice corporalde losinternos.

Interpretacion

Como se aprecia en la tabla N° 3, el indice de masa corporal de los

internos es normal, con un 75.0% (24), con sobrepeso un 15.6% (5), y con

delgadez un 9.4% (3).
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Tabla 4: Relacionentre Habitos alimenticios e indice corporalen internos.

Habitos
Alimenticios IMC
Habitos Coeficientede
Rho de Alimenticios correlacién 1,000 495
Spearman
Sig. (bilateral) ,032
N 32 32
IMC Coeficiente de 495 1,000
correlacién
Sig. (bilateral) ,032
N 32 32

Interpretacion

Como se aprecia en la tabla N° 4, obtuvimos coeficiente de correlacion r
=0,495, valor p = 0,032 es menor de o =0,05 lo que rechaza la hipotesis nula'y
acepta la hipétesis alterna. Por lo tanto, se confirma que existe relacion entre las

variables.
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8. Analisis y discusion

Segun los resultados, en la tabla N° 1, el grupo etario que predomind fue de
25 afiosa mas con un 71.9% (23), seguidamente de un 28.1% (9); de acuerdo al
género fue femenino con un 84.4% (27), y de género masculino fue el 15.6% (5);
con respecto al estado civil tenemos que son soltero 71.9% (23), casados con un

21.9% (7), y divorciado un 6.3% (2).

Con respecto a la tabla N° 2, los habitos alimenticios de los internos fueron
inadecuados con un 59.4% (19) y adecuados con un 40.6% (13). De acuerdo a los
antecedentes tenemos resultados similares como Martins B. realizada en el afio
2018, quien concluy6 que los alumnos deben cambiar sus habitos alimentarios,
concientizandose laimportanciade unacomidabalanceada, realizar actividad fisica

para prevenir enfermedades y tener una mejor calidad de vida.

Cuando evaluamos el estado nutricional, se utilizan medidas
antropométricas dentro de ella se encuentra el indice de masa corporal, que refleja
reservas corporales de energia, ademas permite observar la presencia de obesidad.

Los buenos habitos permiten prevenir enfermedades y promover la salud.

En la tabla N° 3, el indice de masa corporal de los internos fue normal con

un 75.0% (24), con sobrepesoun 15.6% (5), y con delgadez un 9.4% (3).

En latabla N° 4, obtuvo coeficiente correlacion r =0,495, valor p =0,032 es
menor de a =0,05, rechazamosla hipotesis nula y se acepta la hipodtesis alterna.
Confirma que existe relacion entre los habitos alimenticiosy el indice Corporal en

los internos de enfermeria.

35



Estos resultados difieren con lo obtenido por Monge Di Natale en el afio
2007, realizada en Per( y denominada como hébitos alimenticios y su relacion con

el indice corporal, quien concluye que si existe relacion entre las variables.

9. Conclusiones y Recomendaciones

9.1. Conclusiones

e Losinternosenfermeria de San Pedro - Piura, durante el afio 2019, predominé

el grupo etario de 25 afios a mas, de género femenino y de estado civil soltero.

e Loshabitos alimenticios de los internos de enfermeriano son los adecuados.

e Elindice corporal de los internos de enfermeria es normal.

e Si existe relacion entre habitos alimenticios e indice corporal de internos de

Enfermeria, durante el afio 2019.

9.2. Recomendaciones

1.  Realizarinvestigaciones de caracter similar, comparativo a nivel
de otras instituciones educativas superiores puedan determinar las semejanzas

en dicha casa de estudios.

2. Desarrollar estudios utilizando el enfoque comparativo, teniendo

en cuenta los factores que interfieren en los habitos alimenticios.
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3. Coordinar con el area de bienestar universitario para que se

realice capacitaciones referentes a la alimentacion del educando.
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12. ANEXOS

- Instrumentos.
TECNICA: ENTREVISTA
INSTRUMENTO: CUESTIONARIO

Marca con un aspa o encierraen un circulo la alternativa que consideres
correcta.

I.DATOS GENERALES
1. Edad:
2. Género a) Masculino. b) Femenino.
3. Estado civila) Soltero. b) Casado.
c) Viudo. d) Divorciado.

I1.ESTADO NUTRICIONAL (IMC)
1. Talla:
2. Peso:
3. IMC:

I11. HABITOSALIMENTICIOS
Forma de consumo
1. ¢Como te gusta la preparacion de los alimentos?
a) Frito b) Horneado
¢) Sancochado o guisado
Tipo de alimento
1. ¢ Qué tipo de bebidas consumes en el desayuno?
a) Infusiones, teé, cafe b) Jugo de frutas naturales
¢) Quinua, leche, avena
2. ¢ Qué ingieres en el desayuno?
a) Pan solo b) Cereales y galletas
c¢) Pan con mantequilla, camote, queso, palta, huevo

d) Pan con embutidos
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3. ¢ Qué tipo de alimentos ingieres entre comidas?
a) Golosinas y/o postres b) Sdndwich o hamburguesa
¢) Frutas y/o jugos d) Refrescos o gaseosas
4. ¢ Qué tipo de carnes consumes en el almuerzo?
a) Res, cerdo, carnero b) Pollo, pavita
c) Visceras y/o mariscos d) Pescado
5. ¢ Qué tipos de leguminosas o cereales consumes en el almuerzo?
a) Arroz con frejol y/o garbanzoso alverja
b) Quinua, sémola c) Fideos y otras pastas
6. ¢ Consumes hortalizas frescas en el almuerzo?
a) Si b) No c) A veces
7. ¢ Consumes frutas después del almuerzo?
a) Si b) No c) A veces
8. ¢ Qué liquidos consumes en el almuerzo?

a) Refrescos envasados (gaseosas, frugos) b)
Infusiones

c) Agua d) Jugo de frutas
9. ¢ Consumes algun postre después del almuerzo?
a) Si b) No c) A veces
10. La cena que ingieres es
a) Similar al almuerzo b) Similar al desayuno
c) Algan postre o fruta d) Nada
Lugar y/o ambiente
1. ; D6nde desayunas?
a) En ambulantes b) Restaurante o similar
c) Casa
2. ¢(Dénde almuerzas?
a) En ambulantes b) Restaurante

c) Casa
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3. ¢ En qué lugar cenas?

a) En ambulantes b) Cafeteria de la Universidad y/o
restaurante

c) Casa
4. ¢ Cuanto tiempo le dedicas a la ingesta de tus alimentos?
a) Menos de 10 minutos b) De 10 min a 20 minutos

c) Méas de 20 minutos

Frecuencia:
1. ¢ Tomas desayuno todos los dias?
a)Si b) No c) A veces
2. ¢ Almuerzas todos los dias?
a) Si b) No c) A veces
3. ¢ Cenas todos los dias?
a) Si b) No c) A veces
4. ; Comes entre comidas del dia?
a) Si b) No c) A veces
5. ¢Con qué frecuencia comes visceras y/o mariscosa la semana?
a) Nunca b) 10 2 veces c) 3 0 més veces
6. ¢ Con qué frecuencia comes carnes blancas (pollo, pavita, pescado) a la semana?
a) Nunca b) 10 2 veces ) 3 0 mas veces
7. ¢ Con qué frecuencia comes carnes rojas (res, cabrito, cerdo) a la semana?
a) Nunca b) 10 2 veces c) 3 0 méas veces
8. ¢ Con qué frecuencia comes fruta o postres a la semana?
a) Nunca b)1o0 2 veces ) 3 0 mas veces
9. ¢Con qué frecuencia comes hortalizas a la semana?
a) Nunca b) 10 2 veces €) 3 0 méas veces

10. ¢Con qué frecuencia comes legumbres (frejoles, lentejas, arvejas, garbanzos,
habas)?

a) Nunca b) 10 2 veces €) 3 0 méas veces
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11.

12.

13.

14.

15.

¢ Con qué frecuencia a la semana tomas leche y derivados?
a) Nunca b) 10 2 veces c) 3 0 méas veces
¢ Con qué frecuencia semanal consumes cereales (pan, trigo, quinua)?
a) Nunca b) 10 2 veces ) 3 0 méas veces
¢ Con qué frecuencia semanal bebes gaseosos?
a) Nuncaa b)1 o0 2 veces €) 3 0 méas veces
¢ Con qué frecuencia a la semana bebes jugos de frutas naturales?
a) Nunca b) 10 2 veces €) 3 0 méas veces
¢, Cual es tu consumo promedio diario de liquidos?

a) Medio litro a 1 litro b) 1,5 litros c) Més de 1,5 litros

Gracias por su participacion.
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