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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre los estilos
de vida y los factores socioculturales en pacientes con DM2 en un centro de salud,
Trujillo 2023. La metodologia desarrollada fue de enfoque cuantitativo de tipo
basica, con un disefio no experimental de corte transversal, teniendo como muestra
a 50 pacientes registrados en el padron nominal del Centro de Salud Victor Larco.
Entre sus hallazgos se evidencié que el 28% de pacientes cuenta con vivienda
inconclusa construida de material noble, el 42% de los pacientes cuenta con
desagie clandestino, el 26% son iletrados y el 40% no trabajan. Presentaron un
nivel medio, en la dimensién apoyo social el 46%, en apoyo emocional el 64%, y en
el nivel de conocimiento el 88%. Con respecto a los estilos de vida, el 94% de los
pacientes obtuvieron un nivel medio. Se concluyd que, solo la dimension nivel de
conocimiento tuvo una relacion destacable con la variable estilos de vida, con un
valor de significancia de 0,000. Las otras dimensiones no mostraron correlacion

significativa.

Palabras clave: Factores socioculturales, estilo de vida, diabetes.



ABSTRACT

The aim of this study was to determine the relationship between lifestyles and
sociocultural factors in patients with type Il diabetes mellitus in a health center in
Trujillo-Peru in 2023. The methodology developed was a basic quantitative
approach, with a non-experimental cross-sectional design, with a sample of 50
patients registered in the padron nominal (census database) of the Victor Larco
Health Center. Among the findings, it was found that 28% of patients live in partially-
completed homes constructed of solid materials, 42% of patients have clandestine
sewage systems, 26% are illiterate and 40% do not work. They presented medium
levels, 46% in social support, 64% in emotional support, and 88% in knowledge.
Regarding lifestyles, 94% of the patients obtained a medium level. It was concluded
that only knowledge had a significant connection with the lifestyle variable, with a

significance value of 0.000. The other dimensions showed no significant correlation.

Keywords: Sociocultural factors, lifestyle, diabetes.



l. INTRODUCCION

El incremento de la diabetes mellitus tipo Il (DM2), es causado por la inactividad
fisica, sobrepeso y obesidad. Es preocupante notar que la tasa de obesidad ha
superado el promedio mundial y ha afectado a personas de todos los niveles
econodmicos (1). La prevalencia de esta enfermedad en los paises de América
actualmente es de 62 millones de personas. En la 9na edicion de Diabetes Atlas
reveld que las cifras aumentaran significativamente a 109 millones de casos para
el afio 2040 (2).

La falta de conocimiento publico sobre la diabetes y el inadecuado estilo de vida ha
convertido a esta enfermedad en la segunda causa mas comun de mortalidad en
México, siendo la diabetes mellitus responsable de un porcentaje significativo de
muertes (3). En América Latina se ha reportado que, en el 2019, esta enfermedad
ha cobrado la vida de 244.084 personas, siendo los adultos mayores los mas

afectados representado por un 74% (4).

En los hospitales de Colombia el afio pasado, las estadisticas muestran que el
33,33% de sus pacientes ingresados entre 61 y 70 afios padecen DM2, del cual
61,7% presentaron un estilo de vida normal. Se mostré que las malas elecciones
de estilo de vida son los principales culpables de la diabetes, y el 10% de los casos
son atribuibles a la ingesta de alcohol y el 5% al consumo de tabaco. Mientras tanto,
se descubri6 que el 60% de los pacientes diabéticos consumen alimentos ricos en

grasas, alcohol y el cigarrillo teniendo un impacto negativo en sus estilos de vida

(5).

Por otro lado, esta enfermedad en el Peru segun reportes en el 2020 evidencié que
la poblacion méas afectada se encontré en el sexo masculino (50,3%), adultos
mayores (76,4%) y la region costa (63,6%) (6). El sobrepeso (39%) y la inactividad
fisica (13%) son responsables del aumento global de DM2 debido a estilos de vida
poco saludables. Sin embargo, el Perl exhibe tasas mas altas de sobrepeso
(42,5%) y obesidad (19,8%) (7), lo que contribuye aun mas al aumento de la
prevalencia de DM2 en el pais. Alrededor del 45,1% se encontré con sobrepeso
mientras que el 43,1% tenia un perimetro abdominal agrandado. Ademas, el 62,7%

presentaba hiperglucemia y el 61,8% triglicéridos elevados (8).



De acuerdo a los factores socioculturales en relacion a las personas que padecen
DM 2, se indicd que son las mujeres que constituyen el 68 % de la poblacion y una
parte importante con el 19,8 %, se encuentra en el rango de edad de 51 a 55 afios.
La mayoria de los afectados, que ascienden al 70,8%, tienen estudios hasta el nivel
primario mientras que el 66% son amas de casa (9). Asi mismo, en base al enfoque
tradicional de controlar la diabetes tipo 2 mediante el control glucémico intensivo
tuvo como probabilidad el aumento de hipoglucemia y peso, por otra parte,
actualmente los tratamientos para controlar la enfermedad se basan en que el
paciente reciba un tratamiento éptimo acompafiado de una serie medicamentos y

modificaciones en el estilo de vida (10).

En un centro de salud ubicado en Victor Larco, Trujillo, se observé un aumento
notable de pacientes adultos jovenes con DM2 en el periodo de abril a septiembre
del 2023. Estos pacientes se encuentran entre las edades de 35 - 50 afos
obteniendo una mayor prevalencia. Al realizar una breve encuesta, se evidencio
gue muchos de estos pacientes habian descuidado sus dietas, no habian seguido
los tratamientos prescritos y llevaban estilos de vida inadecuadas que alteraban su
condicion de salud. Como tal, los investigadores buscan comprender la relacion
entre los estilos de vida y los factores socioculturales que contribuyen al desarrollo

de la diabetes mellitus.

Ante lo expuesto, nacioé la interrogante que abarca el estudio: ¢ Cual es la relacion
entre los estilos de vida y los factores socioculturales en pacientes con diabetes

mellitus tipo Il en un centro de salud Victor Larco, Truijillo 2023?

El proposito de este estudio fue beneficiar a los adultos mayores, sobre todo
aquellos que han sido diagnosticados con DM2, asi como a los profesionales de
enfermeria que tienen un interés por estudiar este tema. También benefici6 a los
miembros de la familia y a la comunidad en su conjunto, al ofrecer una mayor
comprension sobre el impacto que los factores socioculturales tienen sobre la
diabetes y el estilo de vida. En la relevancia practica, el estudio fue importante
porque dio a conocer los estilos de vida de pacientes que padecen DM2, para que
el personal de enfermeria conozca ciertos aspectos que beneficien a mejorar los

tratamientos.



En el nivel tedrico se justifica puesto que a través de las teorias que se recopilaron,
sirvié de apoyo para el enriguecimiento de nuevos conceptos en relacion a ambas
variables, en el caso del estudio se justifico en la teoria de Marc Lalonde. De tal
manera que, se pretende conocer los estilos de vida, y como estos se relacionan
con los factores socioculturales en los pacientes que padecen DM2. Se justifica
metodoldgicamente ya que se baso bajo un tipo y disefio de investigacion, ademas
que hizo uso de herramientas como instrumentos de recoleccion los cuales fueron

validados para su aplicacion.

Es por ello, que se formul6 el objetivo general: Determinar la relacion entre los
estilos de vida y los factores socioculturales en pacientes con diabetes mellitus tipo

Il en un centro de salud, Trujillo 2023.

Asi mismo, se plantearon los objetivos especificos: Identificar los factores
socioculturales en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud,
Trujillo 2023; identificar los estilos de vida de los pacientes con diabetes mellitus
tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023.

Finalmente se formularon las hipétesis de estudio, Hi: Si existe relacion significativa
entre los estilos de vida y los factores socioculturales en pacientes con diabetes
mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023; Ho: No existe relacion
significativa entre los estilos de vida y los factores socioculturales en pacientes con

diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023.



ll.  MARCO TEORICO

A nivel internacional, Fernandez y Quimi (11) en el 2022, en Guayaquil, los
investigadores analizaron los diferentes estilos de vida de los pacientes que
padecen DM2. Utilizaron métodos investigativos de tipo transversal con un
esquema de estudio no experimental, donde se administré6 una encuesta a los
pacientes de dicho hospital. Revel6 el estudio que el 72,5% de los pacientes
presentaron niveles bajos en los estilos de vida. En general, concluyé que la
poblacion bajo observacion exhibié predominantemente estilos de vida poco

saludables.

Trejo et al. (12) en el afio 2022, en El Salvador, realizaron un estudio para
establecer el vinculo sobre los estilos de vida y los factores socioculturales de DM2
en poblaciones rurales. Se desarroll6 bajo un enfoque cuantitativo de alcance
correlacional, en donde decidieron evaluar a los pacientes que padecen de esta
enfermedad, como parte de la recoleccion de datos se consider6 tomar el
instrumento del cuestionario. Se demostr6 que la edad promedio de quienes
padecen de esta afeccion fue de 62,7 afios, con un 24,2 % de participantes
masculinos y un 75,8 % femenino. Ademas, el 25.2% de los encuestados indicaron

ser iletrados, considerandose que fue un factor que incidié en los estilos de vida.

Mamani (13) en el afio 2022, busco determinar los factores socioculturales influyen
en las medidas preventivas en DM2. Const6 de un enfoque cuantitativo debido a
los procesos numéricos, también se considero de tipo descriptivo con un disefio no
experimental. Se demostrd que los factores que tuvieron relacionandolos estilos de
vida fueron edad y educacion, sin embargo, en los factores socioecondémicos, en
donde el 30% viven en casas construidas con material noble incompleto, por lo que
no tuvieron relacion entre si. Por lo tanto, el autor llegé a la conclusion en su
investigacion que las variables estudiadas presentaron una correlacién positiva

segun el coeficiente de Spearman obtuvieron un valor de 0.65.

Garrochaba (14). en el afio 2020 en Ecuador, se baso6 en estudiar la identificacion
de los estilos de vida de los pacientes que presentaron DM2, Asimismo, utilizaron
un enfoque de investigacion descriptivo, empleando un enfoque cuantitativo basado

en un disefio no experimental. La encuesta se realiz6 a 50 pacientes que



respondieron el cuestionario. Los resultados mostraron que las personas con la
enfermedad eran en su mayoria hombres y mayores de 65 afios, el 27% de ellos
eran analfabetos porque no trabajaban y el 62% presentaba un estilo de vida
saludable. El estudio concluyé que un estilo de vida con DM2 es permanentemente

compatible con un tratamiento adecuado.

Galo (15) en el afilo 2021 en Nicaragua, se centr6 la investigacion en determinar
como los estilos de vida se vinculan con los factores asociados en los pacientes
con DM 2. Con respecto al enfoque de estudio que se utilizd en el estudio, este fue
cuantitativo con un alcance descriptivo correlacional, del cual se tomd como objeto
de estudio a 58 pacientes. Los resultados evidenciaron que un 72.9% que padecen
esta enfermedad son las mujeres, ademas el 39.2% de los pacientes presentaron
un apoyo emocional regular, sin embargo, afecta a los estilos de vida de los
pacientes, ya que padecen de estrés, ansiedad y depresion. A modo de conclusion,
se pudo identificar que existe una relacién significativa entre las variables, y ademas
se determiné que la correlacién obtuvo un valor de 0.326 indicando una correlacion

moderada.

Mellado et al. (16) 2019, realizaron una revision en donde determinaron los factores
gue inciden en la DM2. Los investigadores examinaron 89 articulos y descubrieron
que la obesidad desempefia un papel crucial en el desarrollo de la diabetes entre
los pacientes. Los hallazgos indicaron que del 56.2% de los pacientes que padecen
esta enfermedad presentaron estrés al momento de recibir su tratamiento, ademas
el 21% se han sentido deprimidos al ver los cambios en su dia a dia. El estudio
concluyé que entre los factores que inciden en los estilos de vida de los pacientes

con diabetes fueron los econdmicos, apoyo emocional y en entorno familiar.

Guerrero et al. (17) en el 2019 en Chile, realiz6 un estudio para analizar el
tratamiento de las personas con DM2 en los hospitales. Los investigadores
utilizaron métodos cualitativos de disefio no experimental. El estudio revel6 una
clara correlacion entre el estilo de vida de los pacientes y los tratamientos tomados
en apoyo social. También se mostré que el 52.3% fueron varones, el 29% tenian
carreras técnicas y el 59% presentaron un medio alto en los conocimientos, por lo

gue el 71.6% de los pacientes consideraron que siguieron las indicaciones



expuestas por el personal de salud, asi mismo el 56% consideraron haber recibido
una informacidén correcta para mejorar sus estilos de vida. Se concluyé que
practicas de enfermeria empleadas para cuidar a las personas con DM2 tuvieron
un impacto positivo en su calidad de vida.

Guevara (18) en el 2023, en Bagua, realizé un estudio sobre la influencia entre los
estilos de vida que padecen DM 2. El estudio emple6 una metodologia de enfoque
transversal sin intervenciones experimentales. Los hallazgos indicaron que ninguna
de las variables sociodemograficas tales como educacion, vivienda y econémica
tuvo un impacto significativo y consistente en los estilos de vida de los pacientes (p
> 0,05). Finalmente, la investigacion concluy6 que los factores sociodemograficos

no eran indicativos de estilos de vida en pacientes con DM2.

Asi mismo, Vega (19) en el afio 2019 en Lima, los investigadores se propusieron
examinar los habitos de vida de las personas con DM2. Se realizd un estudio
transversal, involucrando a 67 participantes, utilizando la herramienta IMEVID.
Segun los hallazgos, los pacientes que fueron encuestados el 52.3% tenian habitos
alimenticios adecuados, sin embargo, los niveles de actividad fisica eran poco
ideales, ademas se revelo dentro de los factores socioculturales solo la dimension
sobre conocimientos obtuvo una relacion significativa (0.001). Se concluyé que, se
encontré6 que los pacientes cumplian las indicaciones médicas, sin embargo,
realizaban estilos de vida poco saludables lo cual no permitia la mejora de la salud

del paciente.

Nota y Palomino (20) en el 2022 en Lima, realizaron una investigacion enfocada en
personas que padecen DM2. Fue un andlisis descriptivo, cuantitativo de 55
pacientes, implementado con un disefio no experimental, transversal, utilizando un
cuestionario. Los resultados mostraron que un abrumador porcentaje del 83,6% de
los sujetos llevaba estilos de vida poco saludables, pese a que tuvieron buenos
niveles en el apoyo social (56.4%). Por lo tanto, los autores concluyeron que se
deben tomar medidas urgentes para introducir practicas de vida saludable a los
pacientes diabéticos.

Este estudio se basa en la teoria propuesta por Marc Lalonde, quién desarrollé un

modelo de salud publica que aun es aplicable en la actualidad. El modelo considera



el estilo de vida y el medio ambiente, asi como la biologia humana y las instituciones
meédicas, como determinantes de la salud. Finalmente, destaca la interaccion entre
los determinantes y las condiciones de vida como procesos fundamentales que
configuran la vida social y la salud grupal (21).

Es por ello que la mejora de la salud y el comportamiento esta influenciada por la
ingesta de alimentos, tabaco, alcohol y el ejercicio. Por eso el estilo de vida cubre
estas areas especificas. De tal manera que, el modelo propone que la promocion
de la salud involucra acciones encaminadas a mejorar el bienestar y la salud del
individuo a través del desarrollo de los recursos individuales. Como tal, puede servir
como base para prevenir resultados de salud adversos que pueden poner en riesgo

la salud y la supervivencia del paciente (22).

El aumento progresivo de la cantidad de glucosa por el conducto sanguineo es una
caracteristica distintiva de esta afeccion. La insulina, radica de la secrecion de
pancreas, que se encargan exclusivamente en la absorcidén y transporte de la
glucosa al torrente sanguineo. Segun la Norma Técnica de Salud en Diabetes, el
rango optimo se encuentra entre 70 -100 mg/dl, que es fundamental para mantener
la estabilidad. Sin embargo, las personas con diabetes pueden experimentar

resistencia a la insulina por completo. (23)

La diabetes es una condicién que se manifiesta en varias formas, cada una con
distintos origenes y vias de desarrollo. DM1 es uno de esos tipos y afecta a nifios,
adolescentes y personas mayores de 30 afios. Surge de una deficiencia en las
células pancreaticas que generan insulina, o que requiere la administracion
inmediata de insulina. La DM2 es la variante més frecuente, con un 80 % de los
casos en personas mayores de 40 afios. Se produce cuando el pancreas no
produce niveles adecuados de insulina, lo que provoca una respuesta negativa

provocando en los cuerpos niveles de glucosa (24).

Segun la Organizacién Mundial de la Salud, el estilo de vida de un individuo esta
determinado por una combinacion de comportamientos personales, factores
sociales, culturales y caracteristicas individuales. Cuando se trata de DM2, las
elecciones de estilo de vida, la composicién genética y el entorno de una persona

juegan un papel en su desarrollo (25). El manejo de la DM2 se requiere una



cuidadosa atencion al control metabdlico, que es responsabilidad del paciente. Sin
embargo, cambiar los habitos y las rutinas diarias puede ser dificil, especialmente
cuando las barreras econdmicas y sociales impiden el acceso a los tratamientos
necesarios. Las emociones negativas como la culpa, el resentimiento, la ira, la
tristeza y el miedo también pueden hacer que el cuidado personal sea mas
desafiante (26).

De tal manera que, los estilos de vida estan construidos en torno a patrones
comunes de comportamiento, el estilo de vida de una persona involucra tanto
elecciones individuales como interacciones grupales. Esto significa que los estilos
de vida son unicos para cada individuo, moldeados por sus decisiones personales
y sus relaciones con los demas (27). Asi mismo, estos estilos estan vinculados a
nuestra personalidad y también a las constelaciones familiares, y se configuran en
parte por la forma en que nos educaron y la relacién que tuvimos con nuestras

figuras de apego (28).

Asi mismo incluye conductas relacionadas con la alimentacion, actividad fisica,
entre otros. Ademas, estos pueden ser compartido por personas que tienden a
tener conductas Yy juicios parecidos, y que han aprendido de manera imitativa un
conjunto de conductas y juicios que parecen naturales (29). Por lo tanto, presentan

cuatro dimensiones:

La dimensién de habitos nutricionales, sefiala que manejar una dieta bien
balanceada juega un papel fundamental en el mantenimiento de la salud general
de las personas con DM2. Los profesionales de la salud pueden ayudar creando
planes de comidas personalizados para garantizar un control metabdlico 6ptimo y
un peso corporal saludable. La dieta recomendada debe constar de cinco comidas,
limitar el consumo de sal y azlcar y priorizar las frutas enteras frente a los zumos.
Por el contrario, no son aconsejables los productos compuestos por cereales

integrales (30).

La dimension de actividad fisica, indican que las investigaciones muestran que
realizar actividad fisica durante aproximadamente 45 minutos por dia beneficia en
los niveles de glucosa, reduciendo las probabilidades de desarrollar enfermedades

cardiovasculares, ademas reduce hasta un 10% del peso corporal (31). También



disminuye los niveles de estrés, mejorando el estado de animo y promoviendo una
mayor sensacion de bienestar en los pacientes con diabetes (32). En tal sentido, la
actividad fisica se adapta a las necesidades individuales de cada paciente, teniendo

en cuenta su condicion meédica, fisica y preferencias personales.

La dimension de habitos nocivos, se basa en que participar en actividades
consideradas dafiinas, como fumar, puede aumentar los riesgos de desarrollar
enfermedades vasculares cerebrales, coronarias o periféricas. Adicionalmente, el
consumo de bebidas alcohdlicas puede causar una elevacion en los niveles de
glucosa debido al alto contenido de azucar y calorias presentes en ellas. En ultima
instancia, esto puede resultar en un aumento de peso, como se cita en la fuente
(33). Finalmente, la dimension de adherencia terapéutica, es un aspecto importante
de la atencion al paciente es la adherencia al tratamiento, que implica seguir los

regimenes de tratamiento prescritos de acuerdo con las directrices de la OMS (34).

La segunda variable, los factores socioculturales, engloba tanto los factores
sociales como los culturales. Los factores sociales estan estrechamente
relacionados con el entorno de un individuo, incluido el nivel socioeconémico y el
apoyo social, lo que puede afectar significativamente la atencion que recibe. Los
factores culturales, por otro lado, estan relacionados con las practicas de

autocuidado de un individuo (35).

La teoria de Lalonde sostiene que la salud no solo depende de la asistencia médica,
sino también de varios factores socioculturales y econémicos. Estos factores
incluyen el estilo de vida, el medio ambiente, la biologia humana y la atencion
sanitaria. Segun Lalonde, para mejorar la salud de la poblaciéon en general, es
esencial abordar estos factores de manera integral, por lo que se reconoce cuatro
grupos de determinantes de la salud: biologia humana, medio ambiente, estilo de

vida y atencion médica (21).

La asociacion entre el estilo de vida y el nivel socioeconémico es un factor
importante a considerar, ya que cada grupo socioecondmico presenta
caracteristicas Unicas. La exposicion a procesos de riesgo que conducen a la
aparicion de enfermedades y diversas formas de mortalidad también varia entre

estos grupos. Brindar a las personas oportunidades para mejorar sus actividades



de cuidado personal puede ser beneficioso para optimizar sus resultados de salud
(36).

El nivel de educacién que uno ha alcanzado se considera el indicador mas
significativo del estatus socioecondmico de una persona, ya que se correlaciona
con la capacidad de una persona para cuidarse a si misma de manera adecuada.
Aquellos con una posicion socioecondmica mas alta y un mayor nivel educativo
tienden a detectar los sintomas de la enfermedad antes que sus contrapartes
menos privilegiadas, que dudan mas en buscar ayuda médica de profesionales.
Por ello, la importancia de la educacion radica en su capacidad para proporcionar
informacion y conocimientos que permitan a las personas tomar decisiones

informadas sobre su salud y adoptar habitos saludables (37).

El apoyo social puede definirse como la presencia de vinculos sociales estrechos y
el reconocimiento del apoyo que otros pueden ofrecer. Su propésito principal es
satisfacer una variedad de necesidades que incluyen amor, autoestima, aceptacion
y proteccién. Ademas, el apoyo social juega un papel vital en la reduccion del estrés
y el alivio de las dificultades que las personas pueden encontrar (38). Por lo tanto,
se indica que las normas, creencias y costumbres de una determinada cultura
pueden influir en la forma en que se brinda y se percibe el apoyo social. Por lo tanto,
es esencial adaptar el apoyo social a las necesidades y particularidades de cada

individuo, respetando su contexto cultural.

El concepto de apoyo emocional se centra en cultivar la empatia, el cuidado, el
amor y la confianza, todos los cuales son esenciales para el mantenimiento del
bienestar general. Por el contrario, el apoyo informativo tiene como objetivo
empoderar a las personas brindandoles los conocimientos necesarios para manejar
mejor las enfermedades. Este acceso a la informacion permite a las personas
anticipar y abordar los problemas de salud de manera proactiva, promoviendo asi
un enfoque proactivo de los problemas relacionados con la salud. Por lo tanto, el
apoyo emocional puede ayudar a los pacientes a enfrentar y adaptarse a estos
desafios, brindando una sensacion de seguridad, confianza y tranquilidad. (38)

El nivel de conocimiento que los individuos poseen sobre una enfermedad en

particular es un aspecto crucial que influye en su capacidad para cuidarse a si
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mismos, especialmente aquellos en grupos de alto riesgo. Este conocimiento les
permite participar activamente en la identificacion de los factores que pueden
conducir a la aparicion de la enfermedad. Ademas, al poseer un mayor nivel de
informacion, es mas probable que las personas realicen acciones que promuevan
valores como la autoestima, el autocuidado y el respeto por si mismos, reforzando

asi su capacidad para mejorar su estilo de vida (38).
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METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio de investigacion

3.1.1. Tipo de investigacion

Hernandez et al. (39), considera ese tipo de estudio también denominado
descriptivo el cual, tiene como objetivo principal comprender y describir
fendbmenos o situaciones especificas. A través de este tipo de estudio,
se busca obtener informacién detallada y precisa sobre un tema en
particular, sin realizar manipulacion o intervencion experimental. Por lo
tanto, la investigacion fue béasica debido a que se obtuvieron nuevos
conocimientos para el sustento de teorias relacionadas a las variables

en estudio.
3.1.2. Disefio investigacion

Se considera un disefio no experimental, ya que se baso en la
observacion y recopilacion de datos existentes, sin realizar manipulacion
o intervencién directa en las variables de estudio (40). Ademas, el
estudio fue de alcance descriptivo-correlacional, debido a que describid
los factores y se determind la relacién entre las variables, sin establecer

una relacion causal (41)

Figura 1. Esquema de disefio

V1 Doénde:
M: Pacientes con DM2
M r V1: Factores socioculturales
V2: Estilos de vida
V2 r: Relacion de las variables
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3.2. Variables y operacionalizacion (Anexo 1)
Variable 1: Factores socioculturales
Definicion conceptual

Los factores socioculturales, engloban tanto los factores sociales como
los culturales. Los factores sociales estan estrechamente relacionados
con el entorno de un individuo, incluido el nivel socioeconémico y el
apoyo social, lo que puede afectar significativamente la atencion que
recibe. Los factores culturales, por otro lado, estan relacionados con las

practicas de autocuidado de un individuo (37).
Definicion operacional

En cuestion a la definicibn operacional, la variable factores
socioculturales estuvieron compuestos por 5 dimensiones: Nivel
socioecondémico, educacion, apoyo social, apoyo emocional y nivel de
conocimiento. Las cuales fueron medidas por un cuestionario de escala
de Likert.

Dimensiones e indicadores

Nivel socioecondmico tuvo los indicadores vivienda y saneamiento. La
segunda dimensién de educacién tiene como indicadores nivel de
educacion y ocupacion. En la tercera dimension apoyo social con los
indicadores familiares y grupos sociales. En la dimensién apoyo
emocional tiene como indicadores empatia, amor Yy confianza.
Finalmente, la dimension nivel de conocimiento tiene los indicadores de
DM2.

Escala de medicion: nominal y ordinal.
Variable 2: Estilos de vida
Definicion conceptual

Se consideran las relaciones grupales y los aspectos individuales
estuvieron influenciados por patrones de comportamiento y decisiones
personales, definiendo asi el estilo de vida. Tales estilos de vida

profundizan en los patrones de comportamiento predominantes (29).
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3.3.

Definicion operacional:

Los estilos de vida estuvieron compuestos por 4 dimensiones: Habitos

nutricionales; actividad fisica; habitos nocivos; adherencia terapéutica.
Dimensiones e indicadores

Con respecto a las dimensiones, la primera es los habitos nutricionales,
el cual const6 de los indicadores: Alimentos vegetales, alimentos frutas,
frituras, consumo de azucar, consumo de sal, consumo de golosinas y
gaseosa y la asistencia de evaluacion nutricional. En base a la segunda
dimensién, actividad fisica consta de los siguientes indicadores:
Frecuencia de tiempo en hacer ejercicios y Realiza actividades fuera de
su horario de trabajo. En dimension de habitos nocivos, se tiene los
indicadores: Consumo cigarrillos, Consumo de alcohol, Frecuencia por
semana del consumo de gaseosa. Por ultimo, la adherencia terapéutica
entre los indicadores: Asistencia de sesiones sobre diabetes del
tratamiento, control de diabetes, toma de medicamentos o aplicacion de
insulina, cumplimiento de instrucciones médicas. Se categorizo los
niveles de estilo de vida, como: Bajo (20-33); Medio (34-47); Alto (48-60)

Escala de medicién: Ordinal.

Poblacién y muestra
3.3.1. Poblacién censal

Hernandez et al. (45), sefiala que la poblacion estd compuesta por los
objetos, personas, eventos o medidas que comparten ciertas
caracteristicas para la investigacion. El estudio estuvo conformado por
las 50 personas adultas con diagnostico de DM2, registradas en el
padrén nominal del Centro de Salud Victor Larco al mes de agosto de
2023.

Criterios de inclusion:

e Incluyeron a los pacientes diagnosticados con DM2.

e Se consideraron a pacientes de ambos sexos.
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3.4.

e Los pacientes adultos con DM2 que se encuentre en pleno
uso de sus facultades fisicas y mentales.
e Se incluyeron a pacientes que hablen el idioma espafiol
e Pacientes que sepan leer y escribir y/o iletrados
Criterios de exclusion:
e Pacientes con otro diagndstico médico.
e Pacientes que no deseen participar del estudio.
3.3.2. Muestreo

El muestreo fue censal
3.3.3. Unidad de anélisis

Cada uno de los pacientes con DM2 atendidos en el centro de salud en
estudio.

Técnicas e instrumentos

Técnica

En el estudio se aplicé la técnica de la encuesta.

Instrumento

En el caso de los factores socioculturales se utilizd un cuestionario
elaborado por Armijo y Flores en el afio 2019 “Cuestionario para
identificar los factores socioculturales en pacientes con diabetes melliyus
tipo II”, el cual fue modificado por las autoras, debido a que se cambiaron
las preguntas en su forma para responder a una escala de Likert. La
estructura del instrumento consta de 4 items de escala nominal y 20
items de escala ordinal. Posteriormente en base a la dimension de
apoyo social, apoyo emocional y nivel de conocimiento presentaron una
escala de Likert en donde 3 = Siempre; 2 = A veces; 1 = Nunca. La
clasificacion de los puntajes fueron los siguientes: Bajo: 20-33; Medio:
34-47; Alto: 48 — 60 (Anexo 2).

Para la variable estilos de vida se utilizé un cuestionario elaborado por
Taza y Ortiz en el ailo 2021 titulado “Cuestionario para medir los estilos
de vida en pacientes con diabetes mellitus tipo 1I” consta de 19 items de
escala ordinal, en donde tiene una escala de Likert siendo 3 igual que

siempre, 2 igual que a veces y 1 nunca. La clasificacion de los puntajes
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3.5.

3.6.

fueron los siguientes: Bajo (19-32); medio (33-47); alto (48-57) (Anexo
2).

Confiabilidad

Para la confiabilidad de los instrumentos, se aplicé prueba piloto a 20
pacientes de otro centro de salud con caracteristicas similares a los de
la poblacion de estudio, estos datos fueron procesados y se realizé la
prueba estadistica Alfa de Cronbach, para el instrumento de factores
socioculturales se obtuvo un valor de 0.84 y para el instrumento de
estilos de vida obtuvo un valor de 0.86, indicando en ambos instrumentos
son de muy alta confiabilidad (Anexo 3).

Validez

Con respecto a la validez los instrumentos, estos fueron validados por 3
juicio de expertos que mediante la V-Aiken obtuvo un valor de 0.94
indicando que son validos para su aplicacion (Anexo 4).
Procedimientos

Inicialmente, la Escuela Profesional de Enfermeria envié un documento
al Centro de Salud Victor Larco, solicitando el permiso para realizar la
investigacion. Una vez otorgada esta autorizacion (Anexo 5) se coordiné
con la jefa de enfermeras para la aplicacion de los instrumentos. Durante
la aplicacion, las investigadoras dieron las instrucciones necesarias a los
participantes, indicandoles que su participacion es voluntaria y que en
todo momento se respetara el anonimato y la confidencialidad de los
datos, prueba de ello firmaron el consentimiento informado. Por Gltimo,
los datos recogidos fueron procesados y posteriormente analizados en
los apartados de discusién y conclusiones del estudio.

Métodos de anélisis

El estudio consto con dos tipos de analisis, el descriptivo e inferencial el
cual el primero se basa del procesamiento de datos a través de tablas
con ayuda el programa Excel y SPSS versidon 28. En el analisis
inferencial, se aplicé el contraste de la hipétesis en donde se aplico la

prueba de normalidad, obteniendo que los datos no tienen una
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3.7.

distribucion normal, por lo que se optd por utilizar pruebas no

paramétricas, haciendo uso de la prueba de chi cuadrado.

Aspectos éticos

El consentimiento informado: este se aplicO antes del desarrollo del
instrumento, el cual la persona decidié su participar del desarrollo del
recojo de datos, respetando su decision (Anexo 6).

No maleficencia: Indica que el estudio no presento ningun tipo de dafio
en el desarrollo del estudio, por el contrario, lo que requiere en brindar
alternativas de solucion en base a los estilos de vida en los pacientes
con DM2 2, de esta forma mejorar sus condiciones de vida (42).
Autonomia: Debido a que los pacientes con diagndstico de DM2, tuvieron
la libertad de decidir si participar o no de la investigacion, respetando su
poder de decision, por lo que se aplicd el consentimiento informado lo
cual nos permitié hacer uso de este aspecto ético (42).

Beneficencia: Puesto que el estudio beneficié a los pacientes con DM2
para conocer y mejorar sus estilos de vida mediante la identificacion de
los factores socioculturales que se encuentre en el centro de salud en
estudio. Asi mismo, se dieron sugirieron ciertas recomendaciones como
apoyo en el personal de enfermeria para mejorar los estilos de vida de
los pacientes (42).

Confidencialidad: El estudié cuiddé los datos personales de los
participantes del estudio, es decir, no se utilizé ningun dato personal de
los pacientes con DM2, respetandose su privacidad. Estos datos se
mantuvieron en anonimato, ya que el estudio no pretende relevar la

identidad de los pacientes (42).
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Estilos de vida y factores socioculturales en pacientes con DM2 en

un centro de salud, Trujillo 2023.

Estilos de vida Chi P

Factores socioculturales Bajo Medio Alto Total cuadrado  valor
N % N % N % N %
Superior 0O 00 5 100 1 20 6 120
Técnicas 0O 00 9 180 O 00 9 180
) Secundariacompleta O 00 5 100 O 00 5 100

e';;"cic?gn Secundariaincompleta 0 0.0 5 100 0 00 5 10.0 15923 0,195
Primaria completa 0O 00O 8 160 0 00 8 16.0
Educacion Primaria incompleta 1 20 3 60 0 00 4 8.0
lletrado 0 00 12 240 1 20 13 26.0
| in;;"’;i"’:zgte 0 00 15 300 1 20 16 320

Ocupacion ) ) 4,099 0,393
Trabajador dependiente 1 2.0 12 240 1 2.0 14 28.0
Sin trabajo 0O 00 20 400 O 00 20 400
Material noble completo 0 00 13 260 0 00 13 26.0
y Material noble 0 00 13 260 1 20 14 280

Vivienda incompleto 5875 0,437
Nivel Adobe 0 00 12 240 0 00 12 240
socioeconé Alquiler 1 20 9 180 1 20 11 220
mico Luz, aguaydesagie 1 20 13 260 2 40 16 320
Saneamien Solamente luz 0 00 13 260 0O 0.0 13 26.0

to Luz, pero agua y o782 0148
desagie clandestino 0 00 21 420 0 00 21 420
Bajo 0O 00 14 280 O 0.0 14 280

Apoyo social Medio 0 00 21 420 2 4.0 23 46.0 5,269 0,261
Alto 1 20 12 240 0O 00 13 26.0
Bajo 0 00 1 20 0 00 1 2.0

Apoyo emocional Medio 0 00 30 600 2 40 32 64.0 3,070 0,546
Alto 1 20 16 320 0 0.0 17 340
Bajo 1 20 2 40 0 00 3 6.0

Nivel de conocimiento Medio 0 00 44 880 0 00 44 88.0 48,482 0,000
Alto 0 00 1 20 2 40 3 6.0

Fuente Cuestionarios de factores socioculturales y estilos de vida de los pacientes que padecen DM2.

Interpretacion

En la tabla 1, podemos observar respecto la relacion entre las dimensiones de los
factores socioculturales, solo la dimension del nivel de conocimiento tiene una
relacion significativa con la variable de estilos de vida, con un valor de significancia
de 0,000 lo cual es menor al p valor (0,05) esto nos indica que las demas
dimensiones no son significativas con la variable estilos de vida en los pacientes

que padecen DM2.
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Tabla 2. Estilos de vida de los pacientes que padecen de DM2 en un centro de
salud, Trujillo 2023.

Estilos de vida N %

Bajo 1 2
Medio 47 94

Alto 2 4
Total 50 100

Fuente: Instrumento del cuestionario de estilos de vida de los pacientes que padecen DM2.

Interpretacion

En la tabla 2 se evidencié que el 94% de los pacientes obtuvieron un nivel medio
en los estilos de vida, 4% un nivel alto y solo un 2% nivel bajo. En tal sentido, se
pudo mostrar que la mayoria de los pacientes presentan estilos de vida nivel medio,

gue les permite sobrellevar su enfermedad.
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Tabla 3. Factores socioculturales en pacientes con DM2 en un centro de salud,
Trujillo 2023.

Factores socioculturales N %
Material noble completo 13 26.0
Vivienda Material novel incompleto 14 28.0
Adobe 12 24.0
Nivel Alquiler 11 22.0
socioecondmico Luz, agua y desagiie 16 32.0
. Solamente luz 13 26.0
Saneamiento N
Luz, pero agua y desagiie
) 21 42.0
clandestino
Superior 6 12.0
Técnica 9 18.0
Nivel de Secunda_ria_ completa 5 10.0
. Secundaria incompleta 5 10.0
educacion . .
Educacion P_nma_rla_ completa 8 16.0
Primaria incompleta 4 8.0
lletrado 13 26.0
Trabajador independiente 16 32.0
Ocupacion Trabajador dependiente 14 28.0
Sin trabajo 20 40.0
Bajo 14 28.0
Apoyo social Medio 23 46.0
Alto 13 26.0
Bajo 1 2.0
Apoyo emocional Medio 32 64.0
Alto 17 34.0
Bajo 3 6.0
Nivel de conocimiento Medio 44 88.0
Alto 3 6.0
Fuente: Instrumento del cuestionario factores socioculturales de los pacientes que padecen
DM2.

Interpretacion

En la tabla 3, en cuanto al nivel socioecondémico, en vivienda, el 28% de pacientes
cuenta con vivienda de material noble incompleto, el 26% de material noble
completo, el 24% de adobe y el 22% alquila. En cuanto al saneamiento, el 42% de
los pacientes cuenta con desagle clandestino, se evidencié con respecto a los
factores socioculturales, en relacién al nivel socioeconémico el 28% tienen vivienda
de material noble y el 42% contaron con todos los servicios.

En la dimension de la educacion el 26% son iletrados y el 40% no trabajan.
Asimismo, en la dimension apoyo social el 46% presentaron un nivel medio, en el
apoyo social el 64% un nivel medio, al igual que en el nivel de conocimiento el 88%

presentaron un nivel medio.
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DISCUSION

En la tabla 1, podemos observar la relacion entre el estilo de vida y las
dimensiones de los factores socioculturales, la dimension educacion no
guarda relacion con los estilos de vida, debido que en la dimension nivel de
educacion se obtuvo un valor de p=0.195 y en la dimension ocupacion un valor
de p=0.393, estos resultados se asemejan al estudio de Guevara R. en el 2023
(20), en Bagua, sus hallazgos indicaron que ninguna de las variables
sociodemograficas tales como educacion, vivienda y econOomica tuvo un
impacto significativo y consistente en los estilos de vida de los pacientes
diabéticos. Por el contrario, se contrasta con los resultados de Trejo et al. (12)
en el afno 2022, el 25.2% de los encuestados indicaron ser iletrados,
considerandose que fue un factor que incidi6 en los estilos de vida.

La teoria de Lalonde sefala que la educacién forma parte de los factores
socioculturales, también se refiere a la capacidad de la persona para poder
cuidarse por si misma. Asi mismo, Picazzo et al. (37) indican que la educacion
juega un papel fundamental en los estilos de vida saludable. La importancia
de la educacion radica en su capacidad para proporcionar informacion y
conocimiento que permita a las personas tomar decisiones informadas sobre
su salud y adoptar habitos saludables. Sin embargo, en el caso de los
resultados expuestos la educacion no se relaciona significativamente con los
estilos de vida de los pacientes con DM2, esto debido a que gran parte de los
pacientes (26%) son iletrados, pero presentaron un nivel medio en estilo de
vida, es decir que pese a que son pacientes que no tienen educacién tienen
condiciones vida medianamente favorables, esto a causa de que cuenta con
familiares que apoyan en su tratamiento. Ademas, con respecto a la
ocupacién 40% no tienen trabajo debido a que son jubilados y otros tienen
apoyo de sus familiares a nivel econémico, por lo que presenta un nivel medio

en los estilos de vida.

En relacion a la dimension nivel socioeconémico no guarda relacion con los
factores socioculturales, ya que en el indicador de vivienda arrojé un valor de
p= 0.437 y en saneamiento el valor fue de p= 0.148. Estos resultados se

asemejan con el estudio de Mamani (13) en el afio 2022, en Chile, evidenci6
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que los factores socioecondmicos no se tuvieron relacion entre si, pese a que
se encontraron relacion con las dimensiones de la edad y la educacion.
Mientras que se contrastan con el estudio Guevara (18) en el 2023, en Bagua
también indic6 en sus resultados que los factores tales como vivienda y
econdmica tuvieron un impacto significativo y consistente en los estilos de vida

de los pacientes (p > 0,05).

La teoria de Lalonde acerca de los factores socioecondmicos, se reconoce
que las condiciones socioecondémicas de las personas pueden tener un
impacto significativo en su salud. Varios factores contribuyen al bienestar
general y la calidad de vida de un individuo, incluidos sus ingresos,
antecedentes educativos, situacién laboral, situaciébn de vivienda vy
accesibilidad a servicios de atencién médica adecuados. Guillén y Flores (36)
afirman que un nivel socioecondmico mas alto suele ir acompafiado de un
mayor acceso a recursos clave, como una mejor educacion, opciones de
atencion médica de mayor calidad, vivienda adecuada y opciones de
alimentos nutritivos. Especificamente en lo que respecta a las personas con
diabetes y de acuerdo con la teoria de Lalonde (21), el nivel socioeconémico
tiene un impacto significativo en la capacidad de un individuo para acceder a
recursos educativos y desarrollar conocimientos sobre opciones de estilos de
vida saludables, lo que en ultima instancia les permite establecer habitos mas
saludables, como una dieta equilibrada. actividad fisica regular y limitacién del

consumo de tabaco y alcohol.

Sin embargo, en los resultados evidenciados se mostré que el 28% de los
pacientes con respecto a las viviendas son de material noble incompleto, y el
42% cuentan con los servicios de luz, agua y desague clandestino, sin
embargo, contaron estilos de vida de nivel medio, esto se debe a que se
encuentra en acompafiamiento de sus familiares, ademas de que algunos de
ellos aun pueden sustentarse econdémicamente lo que ha permitido que

puedan mantener su hogar y contar con los servicios basicos.

En relacion a la dimensién apoyo social, esta no guarda relacion con los

factores socioculturales ya que obtuvo un valor de p= 0,148. Estos resultados
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se asemejan con Nota y Palomino en el 2022 (22) en Lima, en donde se
mostré que un 83,6% (46) de los sujetos llevaba estilos de vida poco
saludables, pese a que tuvieron buenos niveles en el apoyo social (56.4%).
En cambio, difiere de los resultados de Guerrero et al. (17) en Chile, reveld
una clara correlacion entre el estilo de vida de los pacientes y el apoyo social,
debido a que el 71.6% de los pacientes ha seguido sus indicaciones expuesto
por el personal de salud por lo que obtuvo mejores resultados en sus estilos
de vida.

En la teoria de Lalonde (21) acerca del apoyo social se considera un factor
determinante en la salud de las personas. Reconocié que el apoyo social, que
incluye el respaldo emocional, el apoyo instrumental y la participacion social,
desempeiia un papel crucial en el bienestar y la salud de las personas. Para
Galimberti et al. (38), indica que el apoyo social puede ayudar a las personas
a hacer frente al estrés y superar situaciones dificiles, ademas influye en las
normas sociales y en los comportamientos aceptados dentro de un grupo. Por
ello en los resultados expuestos, se mostré que los pacientes presentan un
nivel medio sobre el apoyo social representado por un 46%, sin embargo, un
42% de los pacientes se encuentran en un nivel medio en estilos de vida y un
2% en nivel alto. Esto debido a que los pacientes si bien es cierto reciben
apoyo de su grupo social y entorno, muchas veces se ve afectado
relativamente en los habitos del estilo de vida de los pacientes ya que se

encuentran influenciados en desequilibrar sus practicas de autocuidado.

En la dimensién de apoyo emocional, no tiene relacién con los estilos de vida
ya que obtuvo un valor de p=0.546, estos resultados se asemejan al estudio
de Galo (15) en el afio 2021, donde se reveld que el 39.2% de los pacientes
gue padecen DM2 presentaron un nivel medio con respecto al apoyo
emocional, sin embargo esto afectd a los estilos de vida de los pacientes, esto
debido a que mayormente los pacientes presentan estrés, ansiedad y en
algunos casos depresion por lo que genera un desorden en los estilos de vida
ya que dejan de preocuparse por sus cuidados. Por el contrario, se contrasta
con el estudio de Mellado R, et al. (16), en donde indicaron que el factor de

apoyo emocional si se relaciona con los estilos de vida, ya que se mostroé que
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los pacientes presentan sintomas de estrés y ansiedad, presentaron

problemas en sus estilos de vida.

Segun la teoria de Lalonde, el apoyo emocional puede tener un impacto
positivo en la salud mental y el bienestar de las personas. Asi mismo, el apoyo
emocional puede ayudar a las personas a enfrentar el estrés, superar los
desafios emocionales y fortalecer su resiliencia. Puede proporcionar un
sentido de conexion, comprension y validacion emocional, lo que puede tener
un impacto significativo en la salud mental y el bienestar general. Galimberti
et al. (38) indica que el apoyo emocional puede ayudar a las personas a
enfrentar y superar situaciones dificiles de la vida, como enfermedades,
pérdidas o cambios importantes. Tener a alguien que brinde apoyo y escucha
activa puede ser reconfortante y fortalecedor en momentos de adversidad. En
los resultados expuesto, se mostré que, pese a presentar un nivel medio en
el apoyo emocional representado por un 64% no se relaciona con los estilos
de vida de los pacientes con DM2, debido a que se encuentra acompafados
de familiares o amigos que acompafian en su enfermedad presentan

problemas con respecto a los habitos nutricionales y la actividad fisica.

Finalmente, en la dimension de nivel de conocimiento se encontré que si
existe una significancia entre los estilos de vida obteniendo un valor de
p=0.000. Estos resultados se asemejan con el estudio de Vega et al. (19) en
el aflo 2019, en donde encontr6 que la dimensién de conocimiento se
relaciona con los estilos de vida de los pacientes. Por ello, segun la teoria de
Lalonde, el conocimiento desempefia un papel fundamental en la promocién
de la salud y el bienestar. Aunque no se encontrd una conexion directa entre
la teoria de Lalonde y el conocimiento en los resultados de la busqueda, se
reconoce la importancia del conocimiento en la toma de decisiones

informadas sobre la salud.

El conocimiento puede influir en las actitudes, comportamientos y elecciones
relacionadas con la salud. Al comprender los factores de riesgo, las medidas
preventivas y las opciones de tratamiento, podemos tomar decisiones mas

informadas y adoptar un enfoque proactivo para mantener nuestra salud. De
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tal manera que en los resultados expuestos se evidencio que los pacientes
presentaron un nivel medio en el conocimiento, representados por un 88%, el
cual, si se relaciona con los estilos de vida, es decir, que los pacientes
conocen todo lo referente a su enfermedad el cual ha permitido que puedan
cumplir con el tratamiento, la dieta ay todas las condiciones establecidas por

el personal de salud.

En latabla 2, se muestra que la mayoria de los pacientes presentan estilos de
vida nivel medio (94%) que les permite sobrellevar su enfermedad, estos
resultados que concuerdan con los de Garrochamba (16) en el afio 2020,
quien indic6 en sus hallazgos que el 62% presentaron estilos de vida
saludable. En cambio, difiere con el estudio de Ferndndez S. y Quimi D. en el
2022 (13), revelaron que el 72,5% de los pacientes presentaron niveles bajos
en los estilos de vida, esto debido a que se demostré que los pacientes no
respetaban la dieta indicada por el personal de salud, lo que alteraba sus
hébitos nutricionales. También en el estudio de Nota y Palomino (20) indicaron
que 83,6% de los sujetos llevaba estilos de vida poco saludables.

Por ello, segun la Organizacion Mundial de la Salud (26) el estilo de vida de
un individuo esta determinado por una combinacion de comportamientos
personales, factores sociales, culturales y caracteristicas individuales. De tal
manera que, en los resultados reflejados se mostré que los niveles de estilos
de vida en los pacientes en su gran mayoria se encontraron en un nivel medio,
segun lo expuesto en la encuesta los pacientes indican que consumen a
menudo frutas y verduras, sin embargo suelen en ocasiones tomar gaseosa y
comidas que puedan alterar su salud, asi mismo, que en la actividad fisica no
es constante en los paciente, sin embargo tratan de hacer ejercicio, lo que si

mostré que con respecto a los habitos nocivos no consumen ningun de ellos.

En tal tabla 3 se identifican los factores socioculturales en los pacientes con
DM2 en un centro de salud Trujillo 2023, se mostré que en el nivel
socioeconémico el 28% presentaron una vivienda de material noble
incompleto, el 42% cuentan con luz, pero agua y desague clandestino. Asi

mismo se asemejan con el estudio de Mamani E. en el afio 2022 (13), en Chile
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de los pacientes con diabetes, del cual el 30% vivian con material noble
incompleto. En la educacion, el 26% son iletrados y el 40% no tiene trabajo.
Estos resultados se asemejan en el estudio de Garrochamba (16), en Ecuador
revelaron que los pacientes que padecian diabetes mellitus eran mayores de
65 afos, del cual del 27% no trabajaban y ademas era iletrados. Asi mismo,
en el estudio de Trejo et al. (14) que indicaron que el 25.2% de sus

encuestados fueron iletrados

En cuestion al apoyo social, el 46% se encuentra en un nivel medio, al igual
gue el apoyo emocional presentado por un 64%, se asemejan con el estudio
de Galo (15) en Nicaragua, quien evidencié que el 39.2% de los pacientes
presentaron un nivel medio en el apoyo emocional. Finalmente, en el nivel de
conocimiento el 88% se encuentran en un nivel medio, se asemeja con el
estudio de Guerrero et al. (17) en Chile, indicaron que el 59% presentaron un
nivel medio en los conocimientos, por lo que el 71.6% de los pacientes
consideraron que siguieron las indicaciones expuestas por el personal de
salud. También en el estudio de Vega et al. (19) indicaron que la mayoria de

los pacientes con diabetes tuvieron niveles regulares en su conocimiento.

Es asi que, la teorista Lalonde sostiene que la salud no solo depende de la
asistencia meédica, sino también de varios factores socioculturales y
econdmicos. Estos factores incluyen el estilo de vida, el medio ambiente, la
biologia humana y la atencion sanitaria. Segun Lalonde, para mejorar la salud
de la poblacién en general, es esencial abordar estos factores de manera
integral, por lo que se reconoce los determinantes de la salud, tales como el
medio ambiente, estilo de vida y atencién médica (23). De tal manera que
segun lo expuesto en los resultados con respecto al nivel socioeconémico los
pacientes viven en casas que tienen material incompleto, por lo que en el tema
del saneamiento la gran mayoria solo tienen luz, pero agua y desagle es
clandestino, en relacion a la educacion se evidencio que gran parte de ellos

fueron iletrados y ademas no laboraban.

Asi mismo, en el apoyo social y emocional estuvo presente en los pacientes,

ya que algunos de ellos iban acompafiados de sus familiares cuando recibian
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sus tratamientos o consultas. Finalmente, en el nivel de conocimiento muchos
de ellos conocian sobre la enfermedad ya que sus familiares les informaban

sobre el tratamiento y los habitos saludables que debe llevar para mantener
una salud optima.
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VI.

CONCLUSIONES

1.

Se determind la correlacion entre los factores socioculturales y los estilos
de vida. Los resultados indican que solo la dimension nivel de
conocimiento tuvo una conexion destacable con la variable, con un valor
de significancia de 0,000. Las otras dimensiones no mostraron

correlacion significativa.

Se identificé que el 94% de los pacientes con diabetes mellitus tipo II.

mantienen un estilo de vida de nivel medio.

Finalmente, se identificaron los factores socioculturales, en los pacientes
con diabetes tipo Il fueron el 28% de pacientes cuenta con vivienda de
material noble incompleto, en saneamiento, el 42% cuenta con desagie
clandestino, el 26% son iletrados, el 40% no trabajan, y 88% presentaron

un nivel medio en los conocimientos sobre su enfermedad.
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VII.

RECOMENDACIONES

El centro de salud se recomienda que realicen sesiones educativas a los
pacientes, brindandoles la informacion necesaria sobre esta enfermedad
como la DM2, y de esta manera puedan saber qué medidas tomar para su

salud.

Al personal de salud del centro de salud se sugiere que capacite a los
pacientes con diabetes reciban sobre su condicion y como manejarla. Esto
incluye comprender la importancia de una alimentacion saludable, el control
de los niveles de glucosa en la sangre, la actividad fisica regular y el manejo
del estrés. Asi mismo, que se incentive al paciente al desarrollo de ejercicios
fisicos que le permitan regular su condicion fisica y favorezcan su bienestar y

salud.

Finalmente, se sugiere que se sigan realizando investigaciones en relacion a

los estilos de vida en los pacientes con DM2.
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ANEXOS

Anexo 1. Operacionalizacion de variables

, o o . . . . Escala de
Variables Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores medicion
e Alimentos vegetales
e Alimentos frutas
e Frituras
Los estilos de vida estan e Consumo de azlcar
. : compuestos por 4 i
Los estilos de vida son ompUe P ; Habitos e Consumo de sal
. dimensiones, las cuales icional
patrones de comportamiento - nutricionales _
y decisiones personales que fueron medidas por un e Consumo de golosinas 'y
involucran tanto aspectos cuestionario que consta
individuales como ge de 19 peguntas en escala gaseosa
ordinal en donde: 3 evaluacion | Ordinal

Estilos de vida

relaciones de grupo, y que
se construyen en torno a
una serie de patrones
conductuales comunes (29)

equivale a siempre, 2 a
veces y 1 nunca. Los
puntajes:

Bajo (19-32)

Medio (33-44)

Alto (45-57)

e Asistencia de

nutricional

Actividad fisica

e Frecuencia de tiempo en hacer
ejercicios.
e Realiza actividades fuera de

su horario de trabajo.

Habitos nocivos

e Consumo cigarrillos

e Consumo de alcohol




e Frecuencia por semana del

consumo de gaseosa.

e Asistencia de sesiones sobre
diabetes vy su tratamiento.

e Control de diabetes.

,tb\dher,er:_cla eToma de medicamentos o
erapéutica o o
aplicacion de insulina.
e Cumplimiento de instrucciones
médicas
Los factores socioculturales, Nivel e Vivienda
engloba tanto los factores . socioeconémico | eS ient
sociales como los culturales. | Esta variable esta aneamiento Nominal
Los factores sociales estan | cOmpuesta por 5 e Nivel de educacién
estrechamente relacionados | dimensiones, las cuales Educacion o L
con el entorno de un fueron evaluadas por 24 ¢ UcUpacion
individuo, incluido el nivel preguntas, de las cuales e Familiares
Factores socioeconomico y el apoyo 4 son de escala nomlr_lal Apoyo social e Grupo sociales
socioculturales | So¢ial, o que puede afectar | y 20 ordinal en donde:
significativamente la 3 equivale a siempre, 2 a e Empatia
atencion que recibe. Los veces y 1 nunca. Los Apoyo
factores culturales, por otro | puntajes: emocional ® Amor Ordinal
lado, estan relacionados con | Bajo (20-33) e Confianza
las practicas de autocuidado | Medio (34-47) — :
de un individuo (37). Alto (48-60) Nivel de e Conocimiento de Diabetes

conocimiento

Mellitus I




Anexo 2. Instrumento de recoleccion

CUESTIONARIO SOBRE LOS FACTORES SOCIOCULTURALES EN LOS
PACIENTES CON DIABETES CON DM2 II.

1. FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

Nombre de la Prueba | Cuestionario factores socioculturales en los pacientes

con diabetes con DM2 ii.

Autores Elaborador por: Armijo F. y Flores J. (2019)

Modificado por: Ybarfez, L. y Lopez, E. (2023)

Procedencia Nuevo Chimbote - Per(

Administracién Autoadministrado

Tiempo de aplicaciéon | 15 minutos

Ambito de aplicacion | HH. Esperanza Baja — Adultos mayores

2. DESCRIPCION
El cuestionario sobe los factores socioculturales comprende dimensiones:
nivel socioeconémico y educacion las cuales fueron en escala nominal,
mientras que las dimensiones de apoyo social (items del 1 a al 4), apoyo
emocional (items del 5 al 9), nivel de conocimiento (items del 10 al 20).
Calificando en forma global a los factores socioculturales como:
e Bajo: 20-33
e Medio: 34-47
e Alto: 48 - 60
3. PROPIEDADES PSICOMETRICAS

Del autor: Armijo F. y Flores J. en el 2019

La consistencia interna de las escalas de likert fue aceptable, con un

coeficiente Alpha de Cronbach promedio de 0.81

Se analizé la validez de contenido a través del método de expertos,
donde fue evaluado por 3 especialistas quienes indicaron que el

instrumento fue valido.

De la actualizacioén:



4.

Para hallar una la validez de contenido del del instrumento de Factores
socioculturales - adaptado se emple6 el procedimiento de juicio de
expertos se procedid a consultar a 3 docentes expertos, encontrando que
la V de Aiken hallado es 94%

Con el propdsito de hallar la validez de instrumento, también se realizo el
andlisis de fiabilidad. Los resultados logrados alcanzados con el Alfa de
Cronbach fueron de 0.84 indicando que el cuestionario de factores

socioculturales presenta alto grado de confiabilidad.

INSTRUMENTO

Somos estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
Universidad César Vallejo, agradecemos por su participacion por formar

parte de esta investigacion.

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan un conjunto de
alternativas con la finalidad de medir los factores socioculturales, que
contribuiran al desarrollo de la presente investigacion. Solicitamos a usted
a marcar con un aspa "X" en la alternativa que le corresponda.

1. Nivel de educacion:

( ) Superior

( ) Técnica

( ) Secundaria completa

( ) Secundaria incompleta

( ) Primera completa

( ) Primaria incompleta

( ) lletrado

2. Ocupacion

( ) Trabajador independiente

( ) Trabajador dependiente

( ) Sin trabajo

3. Vivienda:

( ) Material noble completo

() Material noble incompleto



( ) Adobe

( ) Alquiler

4. Saneamiento:

( ) Luz, aguay desague
( ) Solamente luz

( ) Luz, pero agua y desague clandestino

Marcar con un aspa "X" en la alternativa que le corresponda. En donde:

3 = Siempre 2 = A veces 1 =Nunca

APOYO SOCIAL 3|2

1. Usted es acompafiado por algun familiar cuando va a recibir
tratamiento al establecimiento de salud

2. Usted recibe apoyo economico frecuentemente de sus
familiares.

3. Cuando usted acude a reuniones familiares o amistades
suele consumir bebidas alcohdlicas.

4. Usted acude a las campafias de salud que son propuestas por
Su municipalidad.

APOYO EMOCIONAL

5. Usted tiene apoyo emocional de parientes que no viven con
usted.

6. Usted tiene apoyo emocional frecuente de sus familiares o
amigos.

7. Usted considera que las personas que lo rodean son
empaticas con usted.

8. Siente usted que desde que padece esta enfermedad sus
amigos o familiares se han alejado.

9. Las personas confian en su capacidad de realizar diferentes
actividades.

NIVEL DE CONOCIMIENTO

10. Ingiere Ud. sus alimentos después de la aplicacion de la
insulina o medicamentos por via oral.

11.La dieta indicada en horarios fijos ha ayudado a disminuir su
peso.

12.Realiza Ud. ejercicios continuos que favorecen a la
disminucién de su glucosa.

13.Ud. Realiza ejercicios, durante 30 minutos. al dia

14.Ud. Realiza ejercicios de 3 a 4 veces por semana.

15.Ud. Revisa diariamente sus pies en busca de ampollas,
callosidades, ulceras.




16. Ud. fricciona diariamente los pies con una locion humectante,
excepto entre los dedos

17.Ud. Siempre usa medias y zapatos.

18.Ud. Se cambia sus medias por lo menos una vez al dia

19.Ud. utiliza medias de color blanco.

20.Ud. visita al podologo por lo menos una vez al mes.

Bajo: 20-33 Medio: 34-47 alto: 48 - 60



CUESTIONARIO SOBRE LOS ESTILOS DE VIDA DE PACIENTES CON DM2
Il

1. FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

Nombre de la Prueba | Cuestionario sobre los estilos de vida de pacientes con
DM2 II.

Autores Elaborador por: Tacza A.y Ortiz K. en el 2021

Modificado por: Ybafiez, L.y Lopez, E. en el 2023

Procedencia Huancayo - Peru

Administracién Auto administrado

Tiempo de aplicaciéon | 15 minutos

Ambito de aplicacion | Centro de salud Pedro Sanchez Meza, Chupaca

2. DESCRIPCION
El cuestionario sobe los factores socioculturales comprende dimensiones:
Habitos nutricionales (item 1 al 10), Actividad fisica (item 11 al 12),
Habitos nocivos (item 13 al 15), Adherencia terapéutica (item 16 al 19)
Calificando en forma global a los factores socioculturales como:
e Bajo (19-32)
e Medio (33-47)
e Alto (48-57)
3. PROPIEDADES PSICOMETRICAS

Del autor: Tacza A. y Ortiz K. en el 2021

La consistencia interna de las escalas de likert fue aceptable, con un

coeficiente Alpha de Cronbach promedio de 0.94.

Se analizé la validez de contenido a través del método de expertos,
donde fue evaluado por 3 especialistas quienes indicaron que el

instrumento fue valido.

De la actualizacion: Ybafiez, L. y Lopez, E. en el 2023



Con el propdsito de hallar la validez de instrumento, también se realizo el
andlisis de fiabilidad. Los resultados logrados alcanzados con el Alfa de
Cronbach fueron de 0.86 indicando que el cuestionario de estilos de vida
presenta alto grado de confiabilidad.

Para hallar una la validez de contenido del del instrumento de Estilos de
vida - adaptado se empled el procedimiento de juicio de expertos se
procedié a consultar a 3 docentes expertos, encontrando que la V de
Aiken hallado es 94%

4. INSTRUMENTO
Somos estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
Universidad César Vallejo, agradecemos por su participacion por forma
parte de esta investigacion.
INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) la casilla que usted considere
gue es su respuesta en cada pregunta, por favor sea sincero (a) en las
respuestas que va a brindar.
En donde: 3 = Siempre 2 = A veces 1 = Nunca
] item 312 |1
HABITOS NUTRICIONALES
1. ¢Con qué frecuencia come verduras?
2. ¢ Con qué frecuencia come frutas?
3. ¢Con que frecuencia consume pan?
4. ¢ Con que frecuencia consumes tortillas al dia?
5. ¢Agrega azucar a sus alimentos o bebidas?
6. ¢Agrega sal a los alimentos cuando esta comiendo?
7. ¢ Consume gaseosa en las comidas?
8. ¢, Comes alimentos fuera de casa?
9. ¢Cuando termina de comer la cantidad servida

inicialmente pide que le sirvan mas?

10. ¢ Consume usted grasa de origen animal?

ACTIVIDAD FiSICA

11. ¢ Haces al menos 15 minutos de ejercicio? (camina

rapido, corre o algun otro)




12. ;Se mantiene ocupado fuera de sus actividades

habituales de trabajo?

HABITOS NOCIVOS

13. ¢ Usted con qué frecuencia fuma?

14. ¢ Usted consume bebidas alcohdlicas?

15. ¢ Usted consume gaseosa?

ADHERENCIA TERAPEUTICA

16. (Acude a las sesiones de tratamiento segun lo

dispuesto por su médico para controlar su diabetes?

17. ¢ Sigue dieta para diabético?

18. ¢ Olvida aplicar sus medicamentos para diabéticos o

aplicarse su insulina?

19. ¢ Sigue las instrucciones médicas que se indica para su

cuidado?

Puntaje:
Bajo (19-32) Medio (33-47) Alto (48-57)




Anexo 3. Confiabilidad de los instrumentos
PRUEBA DE CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO SOBRE FACTORES

SOCIOCULTURALES
En este caso, se realizard la prueba de confiabilidad de Alfa de Cronbach,

debido a tener multiples respuestas en la escala de Likert el cual se realizé en

Excel y el software estadistico SPSS V25.

Férmula:
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Criterio de confiabilidad y valores

Rango Magnitud
0,81a1,00 Muy alta
0,61a0,80 Alta
0,41a0,60 Moderada
0,21a0,40 Baja
0,01a0,20 Muy baja

Andlisis

Teniendo en cuenta el resultado obtenido al aplicar la prueba de confiabilidad de
Alfa de Cronbach, se concluye que el instrumento es de muy alta confiabilidad

dando como resultado 0,84.



PRUEBA DE CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO SOBRE ESTILOS DE

VIDA

En este caso, se realizaré la prueba de confiabilidad de Alfa de Cronbach, debido

a tener multiples respuestas en la escala de Likert el cual se realizd6 en Excel y

el software estadistico SPSS V25.

Férmula:
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Criterio de confiabilidad y valores

Rango Magnitud
0,81a1,00 Muy alta
0,61a0,80 Alta
0,41a0,60 Moderada
0,21a0,40 Baja
0,01a0,20 Muy baja

Analisis

Teniendo en cuenta el resultado obtenido al aplicar la prueba de confiabilidad de
Alfa de Cronbach, se concluye que el instrumento es de muy alta confiabilidad

dando como resultado 0,86.




Anexo 4. Validacién de instrumentos

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Anexo 2
Evaluacién por juicio de expertos

Respetado juez- Usted ha sido seleccionado para evaluar el mstrumento “Cuestionario para medir los factores
socioculturales en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023." La
evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido ¥ que los resultados cbtenidos a partir
de éste sean ufilizados eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Diatos generales del juez
Nombre del juez- CECILIA EVELYN CASTILLO RIVERA
Grado profesional: Maestria [x ) Doctor { 3
Clinica (x ) Social [
Area de formacién académica:
Educativa ( x )} Organizacional (x|

Primer nivel de atencidn- Red
Ortuzeo.

Unidad de Cuidados
Intensivos-lren norte

Areas de experiencia profesional:

Institucidén donde labora: Usci- Iren Narte

Tiempo de experiencia profesional 2adanos: ()
en el area: Mas de Safios: (=)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:

(si comesponde)

2 Propésito de la evaluacidn:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3 Datos de la escala

Mombre de la Prueba: | Cuestionano

Autora” | Elaborado por: Ybhafiez y Lopez (2023)

Procedencia: | Universidad César Vallejo

Administracion: | Centro de salud de Trujille

Tiempo de aplicacion: | 15 minutos

Ambito de aplicacién: | Centro de salud de Trujills

Significacion: | Escala ondinal

oo INVESTIGA
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4 Soporte tedrico
{describir en funcitn al modelo tedrico)

EscalalAREA

Subescala
{dimensiones})

Definicidn

Factores
socioculiurales

Mivel socioecondmico

El nivel socicecondmico se refiere a la posicion o
estatus de una persona o grupo en la sociedad en
funcién de sus condiciones econdmicas y socales. Es
un indicador que se uliliza para medir y clasificar a las
personas de acuerdo con su nivel de ingresos.,
educacion, oCUpScion Y otros factores
socioeconomicos relevantes.

Educacion

Es el proceso mediante el cual se fransmiten
conocimientos., habiidades, valores y normas de una
generacion a ofra. Es un proceso social y cultural que
tiene como objetvo el desamollio integral de las
personas, tanto a nivel intelectual como emocional ¥
social.

Apoyo social

El apoyo social puede definirse como la presencia de
vinculos sociales estrechos y el reconocimiento del
apoyo que otros pueden ofrecer. Su propdsito principal
es satisfacer una variedad de necesidades que incluyen

amor,_autoestima, sceplacidn v protecsion.

Apoyo emocicnal

El concepio de apoyo emocional se centra en culthvar la
empatia, el cuidado, el amor v la confianza, todos los
cuales son esenciales para el mantenimiento del
bienestar general. Por el contrano, el apoyo informativo
tiene como objetive empoderar a las personas
brindandoles los conocimientos necesarios  para
manejar mejor las enfermedades.

Mivel de conocimiento

El mivel de conocimiento que los individuos poseen
sobre una enfermedad en particular es un aspecto
crucial que influye en su capacidad para cuidarse a si
mismos, especialmente aguellos en grupos de alo
riesgo. Este conocimiento les permite  participar
activamente en la identificacion de los factores que
pueden conducir a la aparicicn de la enfermedad.

a5 Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionano "Cuestionario para medir los factores socioculturales en
pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023." Elaborado por Yhafez
Sagastegui, Lilian Raguel y Lépez Huaman, Erika Carolina. De acuerdo con los siguientes indicadores califique
cada uno de los items segln comesponda

decir, su sintactica
y semantica son

Categoria Calificacion Indicador
1. Mo cumple con &l criterio El item no es clans.
El itemn requiere bastantes modificaciones o una
CLARIDAD modificacion muy grande en el wso de las
El item sa | 2. Baje Nivel palabras de acuerdo con su significado o por la
comprende ordenacion de estas.
facilmente, a5

3. Moderado nivel

Se requiers una modificacion muy especifica de
alguneos de kos términos del item.

adecuadas.
El item es claro, tiens semantica y sintaxis
4. Alto nivel adecuada.
1. totalmente en desacuerdo (no| El item no fiene relacion logica con la dimension.
COHEREMNCIA cumple con el criterio)

e u
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El item fiene
relacitn kagica con
la dimension o
indicador que esta
midiendo.

2. Desacuerdo  (bajo  nivel

de acuerdo)

El item fiene una relacion tangencial ejana con
la dimension.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El tem tiene una relacion moderada con la
dimensitn que se esta midiendo.

4. Totalmente de Acuerdo (alio
niwed)

El item se encuentra estd relacicnado con la
dimension que esta midiendo.

RELEVANCIA
El item es esencial
o importante, es
decir debe ser
incluido.

1. Mo cumple con & criterio

El item puede ser eliminado sin que se vea
afectada la medicidn de la dimensian.

2. Bajo Mivel

El itern tiene alguna relevancia, pero ofro item
puede estar incluyendo lo que mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente importants.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con defenimiente los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como soficitamos brinde
sus observaciones que considers pertinente.

1 Mo cumple con el criterio

2. Baio Mivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

Dimensiones del instrumento:

= UCV

. Primera dimension: Mivel sccicecondmico
- Objetives de la Dimension: Medir el nivel sociceconomico.
Indicadores itern Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Recomendaciones
Vivienda: 3 3 4
[ ) Material noble
completo
Vivienda [ ) Material noble
incomipleto
[ ) Adobe
[ ) Alguiler
Saneamienio 4 4 4
[ ) Luz, agua y desagle
Saneamiento [ ) Soclamente luz
[ ) Luz pero agua v
desagie clandesting
Dimensiones del instrumento:
g Segunda dimension: Educacion
- Oibjetives de la Dimensidn: Medir el nivel de educacion.
Indicadores itern Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Recomendaciones
Nivel de educacian: 4 4 4
[ VSuperior
{ ) Técnica
Niwvel de [ VSecundaria completa
educacion [ ) Secundaria ncompleta
[ ) Primera completa
[ } Primaria incomplsta
[} lletrade
Ocupacion | Ccupacisn 4 4 4
i
% INVESTIGA .
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[ ) Trabaiador
independients
{ ) Trabajador
dependiente

[ 1} Sin trabajo

Dimensiones del instrumento:

- Tercera dimension: Apoyo social
- Objetives de la Dimensidn: Medir el nivel de apoyo social.

Indicadores

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Familiares

Gnupo sociales

» Usted es acompafado
por  algin  familiar
cuando wa a recibir
tratarniento a
establecimiento de
sabud

Usted rechs apoyo
ECONOMIco
frecusntemente de sus
familiares.

Cuando usted acude a
reunicnes familiares o
amistades suele
consumir bebidas)
alcohalicas.

4

4

4

Usted acude a las
campafias de salud que
SON propuestas por su
mamicipalidad

Dimensiones del instrumento:

- Cuarta dimension: Apoyo emocicnal
- Objetives de la Dimension: Medir el nivel de apoyo emocional.

Indicadores

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Empatia

Amor

Confianza

= Usted tiene  apoyo
emocional de panentes
que no viven con usted.

Usted tiene  apoyo
emocional frecuents de
sus familiares o amigos

Usted considera que las
personas que lo rodean
son  empaticas  con
usted

Siente usted que desde
que  padece  esta
enfermedad sus amigos
o famidiares se han
alejado.

Las personas confian
en su capacidad de
realizar diferentes
actividades.

3

oo INVESTIGA
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Dimensiones del instrumento:

- Quinta dimension: Nivel de conccimiento
- Ohbjetives de la Dimension: Medir &l nivel de conocimiento.

Indicadores

Conocimiento
de Diabetes
Melitus [l

item

Ingiers Ud. SUS
alimentos despues de
la aplicacitn de |3
insulina o
medicamentos por via
oral

La dieta indicada en
horarios fios ha
ayudado a disminuir su
peso.

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones!
Recomendaciones

4

4

4

Realiza Ud. ejercicios
continuos que
favorecen a la
disminucién  de  su
glucosa.

Ud. Realiza ejercicios,
durante 30 minutos. a
dia

Ud. Realiza ejercicios
de 3 a 4 weces por
SEMana.

Ud. Revisa diariaments
sus pies en busca de
ampollas, callosidades,
ulceras.

Lid fricciona
diariamente los pies
con una locién
humectante, excepto
entre kos dedos

L. Siempre
medias y zapatos.

us3a

Ud. S& cambia sus
medias por lo menos
una vez al dia

Ud. uwtliza medias de
color blanco.

Ud, visita al podtlogo
por ko menos una vez al
Mes

oo INVESTIGA
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento "Cuestionario para medir los estilos
de vida en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023.7 La evaluacion del
instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean
ufilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

CECILIA EVELYN CASTILLO RIVERA

Grado profesional: Maesiria (x ) Doctor { )
Clinica (x ) Social [ )
Area de formacidn académica:
Educativa { x } Crganizacional (x )

Areas de experiencia profesional:

Primer nivel de atencion- Red
Ctuzeco.

Unidad de Cuidados
Intensivos-lren norte

Institucion donde labora:

Ugi- Iren Morte

Tiempo de experiencia profesional
en el area:

2adanos: ()
Mas de 5 afios: (x)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:

[5i comesponde)

2 Propdsito de la evaluacién:

Validar el contenido del nstrumento, por juicio de expertos.

3 Datos de la escala

Mombre de la Prueba: | Cuestio

nano

Autora: | Elaborado por: Tacza A, y Ortiz K. (2021}
Adaptado por: Yhafiez y Lopez (2023)
Procedenciac |  Universidad César Vallejo

Administracion:

Centro de salud de Trujille

Tiempo de aplicacion:

15 mimutos

Ambito de aplicacian:

Centro de salud de Trujille

Significacion:

Escala ordinal

oo INVESTIGA
e ucvy




ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJD

Definicidn

[Sefiala que manejar una dieta bien balanceada juega un
papel fundamental en el mantenimiento de la salud general
jde las personas con diabetes mellitus tipo 1. Los
fprofesionales de |a salud pueden ayudar creando planes de
joomidas  personalizados para garantzar un  control
Imetabolico dptimo y un peso corporal saludable.

Indican que las investigaciones muestran gque realizar
actividad fisica durante aproximadamente 45 minutos por
dia puede ayudar a regular la glucosa en sangre, lo que
reduce la probabididad de desamolar enfermedades
cardicvasculares. Ademas, puede resultar en perder hasta
un 10% del peso comporal y mejorar los niveles de glucosa
y la presitn arterial

Se basa en participar en actividades consideradas
dafiinas, como fumar, puede aumentar en gran medida el
riesgo de desarrollar enfermedades vasculares cerebrales,
coronarias o periféricas. Adicionalmente, &l consumo de
bebidas alcohdlicas pusde causar una elevacion en los
niveles de glucosa debido al alto contenido de aziear y

calorias presentes en ellas.

Es un aspecto importante de la atencion al paciente es la
ladherencia al fratamiento, que implica seguir los regimenes
Jde tratamiento prescritos de acuverdo con las direcirices de

4 Soporte tedrico
{describir en funcitn al modelo tedrico)
EscalaiAREA Subescala
[dimensiones)
Habitos nutricicnales
Actividad fisica
Estilos de vida
Habitos nocivos
Adherencia terapéutica
a OMS.
a Presentacién de instrucciones para el juez:

A confinuacion, a usted le presento & cuestionario “Cuestionario para medir los estilos de vida en pacientes
con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023.” Elaborado por Ybafez Sagastegui, Lilian
Raquel y Lépez Huaman, Erika Cardlina. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los
iterns segln corresponda.

Categoria Calificacian Indicador
1. Mo cumple con &l criterio El item no es dlaro.
El item requiere bastantes modificaciones o una
CLARIDAD modificacion muy grande en el uso de las
El item sa | 2. Bajo Mivel palabras de acuerde con su significado o por la
comprende ordenacion de estas.
facilmente, a5

decir, su sintactica
¥y semantica son

3. Moderado nivel

Se requiere una modificacidn muy especifica de
algunos de los términos del item.

adecuadas.
El item es claro, tiens semantica y sintaxis
4. Albo nivel adecuada
1. totalmente en desacuerdo (no| El itemn no tiene relacion logica con la dimension.
cumple con &l criterio)

COHERENCIA 2. Desacuerdo  (bajo  mivel El item tiene una relacion tangencial Aejana con
B item fGene de acuerdo) la dimension.
relacién kgica con
la dimension o El item fiene una relacidn moderada con la
ndicador que esta | 3 Acyerdo (moderado nivel) dimensitn que se esta midiendo.

midiendo.

4. Totalmente de Acuerdo (alto

nivel)

El itern se encuentra esta relacicnado con |a
dimension gue esta midiendo.

o INVESTIGA
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1. Mo cumple con & criterio

El ttem puede ser eliminads sin que s vea
afectada la medicion de la dimension.

RELEVANCIA B . ) .
El item es esencial |9 Bajo Nivel El itemn tiene alguna relevancia, pero otro ttem
o importante, es ’ puede estar incluyendo lo que mide éste.
decir debe ser - - - -
incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente mportante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con defenimiento fos ilems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente.

1 Mo cumple con el criteric

2. Bajo Mivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

Dimensiones del instrumento:

- Primera dimension: Habitos nutricionales
" Ohbjetives de la Dimensién: Medir el nivel de Habitos nutricionales
ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Indicadores Recomendaciones |
) ;Con  oguée frecuencia 4 4 4
f"”HW:: come verduras?
Al ; iCon  guée frecuencia 4 4 4
come frutas?
iCon qgue frecuencia 3 3 3
consume pan?
Frituras
iCon qgue frecuencia 3 3 3
consumes torfillas al dia?|
C & iAnrena azicar a sus 3 3 3
azu!:;mn ® alimentos o bebidas?
iApgrega sal a  los 3 3 3
Consumo de sal | alimentos  cuando  esta
comiendo?
iConsume gaseosa en 3 3 3
Cms'."mn de las comidas?
pgolosinas y
gaseosa
iComes alimentos fuera 3 3 3
de casa’?
Acistencia de iCuando termina de 3 3 3
evaluacion comer |a cantidad servida
rutricional inicialmente pide gue le
sinsan mas?
;i Consume usted grasa 3 3 3
de origen animal?
o2 INVESTIGA
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Dimensiones del instrumento:

- Segunda dimension: Actividad fisica
- Ohbjetives de la Dimensidn: Medir el nivel de Actividad fisica
Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Recomendaciones
Frecuencia de ;Haces a3 menos 15 4 4 4
tiermpo en hacer | minutos  de  ejercicio?
ejercicios. [camina rapido, come o
algin otro)
Realiza iSe mantens ocupado 3 3 3
actividades fuera de sus actvidades
fuera de su habituales de trabajo?
hararic de
trabajo.
Dimensiones del instrumento:
- Tercera dimension: Habitos nocivos
- Ohbjetives de la Dimensidn: Medir el nivel de Habitos nocivos.
Indicadores fkem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Recomendaciones
L isted con qué 4 4 4
i
Consumo cigarrillos frecuencia fuma?
4 4 4
i Usted COMSmE,
i
Consumo de dleohal | &oidae aleohélicas?
4 4 4
Consumo de | ;lUsted COMSmE,
gasensa. gaseosa’?
oo INVESTIGA
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Dimensiones del instrumento:
Cuarta dimensién: Adherencia terapéutica
Ohbjetives de la Dimension: Medir el nivel de Adherencia terapéutica

Indicadores ftemn Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Asistencia de iAcude alas sesiones de L 2 2
sE5iones sobre ratamientc  ssgin o
diabetes ysu dispuesto por su médico
tratamiento. para controlar sU
diabetes?
Control de i5igue dieta para 3 3 3
diabetes. diab&tico?
Toma de iOvida  aplicar  sus & B B
medicamentos ¢ | medicamentos para
aplicacion de diabéticos o aplicarse su
nsuling. insulina?
iSigue las instrucciones & B B

Curnplimiento
de instrucciones
médicas

médicas que s= indica
para su cuidado?

Co ity Crmbdarrts

-

Cecilia T. Castilis Ryveru

LIC. M EnFaraal i
G 3a0eT REE: iTOT

Firma del evaluador

o%%* INVESTIGA
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Anexo 2
Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez- Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento " Cuestionario para medir los factores
socioculturales en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 20237 La
evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados cbtenidos a partir
de éste sean ufilizados eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Mombre del juez: BRIDIGET EDITH RODRIGUEZ AMHUAMAMN
Grado profesional: Maestria (X ) Dioctor { )
Clinica | X) Social [

Area de formacién académica:
Educativa [ X} Crganizacional [ )

UCLEMERGENCIA
HOSPITALIZACION

. ‘MEDICINA CIRUGIA
Areas de experiencia profesional: PSIQUIATRIA PEDIATRIA
NEONATOLOGIA
LONRCOLOGIA .CENTRO
QUIRURGICO ,
INSTITUTTO REGIONAL DE
Institucién donde labora: ENFERMEDADES
NEOPLASICAS

Tiempo de experiencia profesional | 2 a4 afios ()
eneldrea: | Masde Safios [ X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:

(si
comespondea)

2 Proposite de la evaluacidn:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3 Datos de la escala
Mombre de la Prueba: | Cuestionanio

Autora | Elaborado por: Ybafiez y Lopez (2023)

Procedencia: | Universidad César Vallejo

Administracion: | Centro de salud de Trujille

Tiempo de aplicacion: | 15 minutos

Ambito de aplicacion: | Centro de salud de Trujille

Significacion: | Escala ordinal

INVESTIGA
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4 Soporte tedrico
{describir en funcitn al modelo tedrico)
Escala/AREA Subescala Definicién

[dimensiones)

El nivel socioeconémico se refiere a la posicion o
estatus de una persona o grupe en la sociedad en
funcidn de sus condiciones econdmicas y sociales. Es
Nivel socioeconamice | wn indicador que se wfiliza para medir y clasificar a las
personas de acuerdo con su nivel de ingresos.,
educacion, ocupacion ¥y otros factores
SoCipecondmicos relevantes.

Es el procesc mediante e cual se  transmiten
conocimientos., habilidades, valores y normas de una
generacion a ofra. Es un proceso social y cultural que
tiene como objetivo el desamollio integral de las
personas, tanto a nivel intelectual como emocional y
social.

Educacion

El apoyo social puede definirse como la presencia de
vinculos sociales estrechos y el reconocimiento del

Factores Apoyo social apoyo que otros pueden ofrecer. Su propasito principal
socioculiurales es satisfacer una variedad de necesidades que incluyen
amor, autoestima, acepiacion y proteccion.

El concepio de apoyo emocional se centra en cultivar la
empatia, el cuidadao, el amor y la confianza, todos los
cuales son esenciales para el mantenimiento del
Apoyo emocicnal bienestar general. Por el contrario, &l apoyo informative
tiene como objefive empoderar a las personas
brindandoles los conocimientos necesarios  para
manejar mejor las enfermedades.

El nivel de comocimisnto que los individuos posesn
sobre una enfermedad en particular es un aspecto
crucial que influye en su capacidad para cuidarse a si
Mivel de conocimienta | mismos, especialmente aguellos en grupos de alto
riesgo. Este conocimiento les permite participar
activamente en la identificacion de los factores que
pueden conducir a la aparicién de la enfermedad.

30 Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionaric "Cuestionario para medir los factores socioculturales en
pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023." Elaborado por Ybafez
Sagastegui, Lilian Raguel y Lépez Huaman, Erika Carolina. De acuerdo con los siguientes indicaderes califique
cada uno de los items segin comesponda.

Categoria Calificacion Indicador

1. Mo cumple con & criterio El item no es cdang.

El item requiere bastantes modificaciones ouna

CLARIDAD modificacion muy grande en el uso de las
El item 5a | 2. Bajo Nivel palabras de acuerde con su significado o por la
comprende ordenacion de estas.
facilmente, Bg
decir, su sintactica Se requiere una modificacion muy especifica de
¥ semantica son | 3 Mpderado nivel algunos de kos téminos del item.
adecuadas.
El item es claro, tiene semantica y sintaxis
4. Alto nivel adecuada
o%%* INVESTIGA
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1. totalmente en desacuerdo (no
cumple con & criterio)

El item no fiene relacian logica con la dimension.

2. Desacuerdo  (bajo

COHERENCIA
R de acuerdo)

Bl item ftiene
relacitn kagica con

nivel

El ftem tiene una relacin tangencial lejana con
la dimension.

la dimensién o
indicador que estd

3. Acuerdo (moederado nivel)

El item tiene una relacién moderada con la
dimension que se esta midiendo.

midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto El item se encuentra estd relacionado con la
mivel) dimension que esta midiendo.
El item puede ser eliminado sin que se vea
1. Mo cumple con & criterio afectada la medicion de la dimensian,
RELEVANCIA . ) . )
El ftem es esencial |3 Bain Mivel El itern fiene alguna relevancia, pero ofro item
o importante, es - B B puede estar incluyendo o que mide éste.
decir debe ser -
incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con defenimiento los items yr:aﬁcar en una escala de 1 a 4 su valoracion, a5 como solicitamos brinde

sus observaciones que considere perfinende.

1 Mo cumple con el criteric

2. Baio Nivel

4. Alto nivel

3. Moderado nivel

Dimensiones del instrumento:

e UCV

- Primera dimension: Mivel sociceconémico
- Ohbjetives de la Dimensién: Medir el nivel socicecondmico.
Indicadores Item Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Vivienda: 4 4 4
[ ¥ Material moble
completo
Vivienda [ ) Material noble
incomipleto
[ )Adobe
[ ) Alquiler
Saneamienio 4 4 4
[ ) Luz, agua ¥ desagle
Saneamiente | [ ) Solamente luz
[ ) Luz pero agua vy
desapgie clandesting
Dimensiones del instrumento:
. Segunda dimension: Educacidn
b Objetives de la Dimension: Medir el nivel de educacion.
Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Nivel de educacion: 4 4 4
[ }Superior
Nivel de [ )} Técnica
educacion [ ) Secundaria completa
[ } Secundaria incompleta
[ ) Primera completa
oo INVESTIGA
s STIG 13




ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

{ ) Primaria incompleta
[} lletrado

COcupacion

Ocupacion

[ ) Trabajador
independients
[ )} Trabajador
dependients

[ }Sin trabajo

Dimensiones del instrumento:

- Tercera dimension: Apoyo social
" Ohbjetives de la Dimension: Medir el nivel de apoyo social.

Indicadores

iterm

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones!
Recomendaciones

Familiares

Grupo sociales

+ Usted es acompafiado
por  algin  familiar
cuando wa a recibir
tratamiento a
establecimiento de
salud

Usted recie apoyo
BCONOMICo
frecuenternente de sus
familiares.

Cuando usted acude 3
reuniones familiares o
amistades suele
CONSUmir bebidas
alcohalicas.

Usted acude a las
campafias de salud que
SON propuestas por su
mamnicipalidad

4

4

4

Dimensiones del instrumento:

- Cuarta dimensién: Apoyo emocicnal
" Ohbjetives de la Dimension: Medir el nivel de apoyo emocional.

Indicadores

item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones!
Recomendaciones

Empatia

Amor

Confianza

= Usted tiene apoyo
emocional de panentes
que no viven con usted.

4

4

4

Usted tiene apoyo
emocional frecuente de
sus familiares o amigos

Usted considera que las
personas gue lo rodean
son  empaticas  con
usted

Siente usted gque desde
que padece  esta
enfermedad sus amigos
o famdiares se han
alejado.

Las personas confian

en su capacidad de

oo INVESTIGA
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realizar diferentes
actividades.

Dimensiones del instrumento:

- Quinta dimension: Nivel de conocimiento
" Ohbjetives de la Dimensidn: Medir el nivel de conocimiento.

Indicadores

item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones!
Recomendaciones

Conocimiento
de Diabetes
Melitus |1

Ingiers L. SUS|
alimentos después de
la aplicacitn de la
insulina o
medicamentos por wia
oral

4

4

4

La dieta indicada en
horarics fios ha
aywdado a disminuir su

peso.

Realiza Ud. ejercicios
continuos que
faworecen a la
disminucion  de  su
glucosa.

Ud. Realiza ejercicios,
durante 30 minutos. a
dia

Ud. Realiza ejercicios
de 3 a 4 veces por
SEMana.

Uid. Revisa diariaments
sus pies en busca de
ampollas, callosidades,
ulceras.

Lid fricciona
diariamente los  piss
con una locian
humectante, excepto
entre kos dedos

Ud.  Siempre usa
medias y zapatos.

Ud. S2 cambia sus
medias por lo menos
una vez al dia

Ud. wtliza medias de
color blanco.

Ud. visita al podélogo
por ko menos wna vez al
Mes

5
A

Evaluacion por juicio de expertos
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Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrurmento "Cuestionario para medir los estilos
de vida en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujille 2023." La evaluacion del
instrumento es de gran relevancia para lograr gue sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean
ufilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: BRIDIGET EDNTH RODRIGUEL ANHUAMAN
Grado profesional: Maesiria (X ) Doctor { )
Clinica [ X} Social [

Area de formacién académica:
Educativa [ X) Crganizacional [ )

UCILEMERGEMNCIA
HOSPITALIZACION

. ‘MEDICINA CIRUGIA
Areas de experiencia profesional: FSIQUIATRIA PEDIATRIA
NEOMATOLOGLA
LONCOLOGIA .CENTRO
QUIRURGICO ,
INSTITUTTO REGIONAL DE
Institucion donde labora: ENFERMEDADES
MEOPLASICAS

Tiempo de experiencia profesional | 2 a4 afios (]
eneldrea: | MasdeSafios [ X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si
comesponde)

2 Propdsito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3 Datos de la escala

Mombre de la Prueba: | Cuestionario

Autora | Elaborado por: Tacza A. y Ortiz K. (2021)
Adaptado por: Ybafez y Lopez (2023)

Procedencia: | Universidad César Vallejo

Administracion: | Centro de salud de Trujille

Tiempo de aplicacion: | 15 minutos

Ambito de aplicacion: | Centro de salud de Trujille

Significacion: | Escala ordinal

o%%* INVESTIGA
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Definicidn

ISefiala que manejar una dieta bien balanceada juega un
fundamental en el mantenimients de la salud general
e las personas con diabetes mellitus tipo 1. Los
ionales de |a salwd pueden ayudar creando planes de
lcomidas  personalizados para garantizar un control
Imetabdlico Sptimo v un peso corporal saludable.

Indican que las investigaciones muesiran que realizar
actividad fisica durante aproximadamente 45 minutos por
dia puede ayudar a regular la glucosa en sangre, lo que
reduce la probabfidad de desamrollar enfermedades
cardicvasculares. Ademas, puede resultar en perder hasta
un 10% del peso corporal y mejorar los niveles de glucosa

y la presion arterial

Se basa en parficipar en actividades consideradas
dafiinas, como fumar, puede aumentar en gran medida el
riesgo de desarrollar enfermedades vasculares cerebrales,
coronarias o perifericas. Adicionalmente, &l consumo de
bebidas alcohdlicas puede causar una elevacicn en los
niveles de glucosa debido al alto contenido de azlcar y
calorias presentes en ellas.

Es un aspecto importante de la atencion al paciente s la
ladherencia al tratamiento, que implica seguir los regimenes
e tratamiento prescritos de acuerdo con las direcirices de

4 Soporte tedrico
{describir en funcién al modelo tedrico)
Escala/AREA Subescala
[dimensiones)
Habitos mutricionales
Actividad fisica
Estilos de vida
Habitos nocivos
Adherencia terapéutica
a OMS.
a Presentacién de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento & cuestionario “Cuestionario para medir los estilos de vida en pacientes
con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujillo 2023." Elaborado por Ybafiez Sagastegui, Lilian
Raquel y Lépez Huaman, Erika Carolina. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada wno de los
iterns segun corresponda.

Categoria Calificacion Indicador
1. Mo cumple con el criterio El item no es claro.
El itemn requiere bastantes modificaciones o wna
CLARIDAD modificacion muy grands en el wso de las
El item sa | 2. Bajo Nivel palabras de acuerde con su significado o por la
comprende ordenacién de estas.
facilments, a5

decir, su sintactica
¥ semantica son

3. Moderado nivel

Se requiers una modificacion muy especifica de
algunos de kos téminos del item.

adecuadas.
El item es claro, fiene semantica y sintaxis
4. Alto nivel adecuada.
1. totalmentz en desacuerdo (no| El item no tiene relacién logica con la dimensitn.
cumple con &l criterio)

COHERENCIA 2 Desacuerdo  (bajo  mivel El item tiene una relacion tangencial lejana con
El  item Gene de acuerdo) la dimension.
relacion kagica con
la dimension o El ftem tiene una relacién moderada con la
“fi:'_:f:r que 853 | 3 &cyerdo (moderado nivel) dimensitn que se esta midiendo.
mi 0.

4. Totalmente de Acuerdo (alto

mivel)

El ftem se encuentra esta relacionado con la
dimension gue esta midiendo.

oo INVESTIGA
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El item puede ser eliminado sin que se vea
1. Mo cumiple con & criterio afectada la medicion de la dimensian,
RELEVANCIA B . ) .
El item es esencial |2 Bain Mivel El itemn tiene alguna relevancia, pero otro rtem
o importante, es - B puede estar incluyendo lo que mide éste.
decir debe ser - ; - -
incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con defenimiento fos fems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, a5 como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente.

1 Mo cumple con el criteric
2. Bajo Nivel
3. Moderado nivel
4_ Alto nivel

Dimensiones del instrumento:

- Primera dimensién: Habitos nutricionales
" Ohbjetives de la Dimension: Medir el nivel de Habitos nutricionales
ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Indicadores Recomendaciones
) ;Con  gué frecuencia 4 4 £
fl‘l'mf: come verduras?
Ali ; iCon gque frecuencia 4 4 4
come frutas?
iCon  gue frecuencia 4 4 Cl
consume pan?
Frituras
iCon que frecuencia 4 4 B
consumes tortillas al dia?
Consumo de iAnrena azicar a sus 4 4 4
azlicar alimentos o bebidas?
ihgrega sa a  los 4 4 B
Consumo de sal | alimentos  cuande esta
comiendo?
iConsume gasecsa en 4 4 2
C-:msl_.lml:- de las comidas?
pgolosinas y
gaseosa
iComes alimentos fuera 4 4 Cl
de casa’?
Asistencia de ;Cuando  termina  de 4 4 £
evahimcion comer la cantidad servida
nutricional inicialmente pide gue le

sinvan mas?

i Consume usted grasa 4 4 2
de origen animal?

Dimensiones del instrumento:
- Segunda dimension: Actividad fisica

o INVESTIGA
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- Oibjetivos de la Dimensidn: Medir el nivel de Actividad fisica
Indicadores tem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

Frecuencia de iHaces a menos 15 4 4 4

tiempe en hacer | minutos  de  ejercicio?

EjErEiCios. (camina rapido, come o

algun otro)

Realiza i5e mantiens ocupado 4 4 4

actividades fuera de sus actividades

fuera de su habituales de trabajo?

horarie de

trabajo.
Dimensiones del instrumento:
- Tercera dimension: Habitos nocivos
- Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de Habitos nocivos.

Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones!
Recomendaciones
c S i Ustad con qué 4 4 4
onsumo Sgamies | frecuencia fuma?
4 4 4
i Usted COMswEme
Consumo de alechal | oo e slcondlicas?
4 4 4
Consumo de | ;lUsted COnswme
Pase0sa. gaseosa’

s-o-o INVESTIGA
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Dimensiones del instrumento:
Cuarta dimension: Adherencia terapéutica
Ohbjetives de la Dimension: Medir el nivel de Adherencia terapéutica

Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Asistencia de iAcude alas sesiones de 4 4 4
sesiones sobre ratamientc  segun o
diabetes ysu dispuesto por su medico
tratamiento. para controlar sU
diabetes?
Control de iSigue dieta para 2 2 2
diabetes. diabetico?
Toma de iOhida  aplicar sus 2 2 2
medicamentos o | medicamentos para
aplicacion de diab&ticos o aplicarse su
nsufina. insulina?
iSigue las instrucciones B B B

Cumplimiento
de instrucciones
medicas

meédicas que s= indica
para su cuidado?

C.E

[az= g
Il"_“'il'l.(_'l.hl.i‘-‘i ENL R =

Firma del evaluador

oo INVESTIGA
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Anexo 2
Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar &l instrumento " Cuestionario para medir los factores
socioculturales en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujille 2023.° La
evaluacién del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de &ste sean utiizados eficientemente; aportando al quehacer psicolagico. Agradecemas su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Amaold Frank Rodriguez Benites

Grado profesional: Maestria (X} Doctor {1}
Chnica (X Social { )

Area de formacion académica:
Educativa | ) Organizacional | }

Areas de experiencia profesional: miedicing Internz

Institucidn donde labora: | Hospital Belén de Trujillo

Tiempo de experiencia profesional en 2adafios ()
elarea: | Mas de 5 afios | X )

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(51 comesponde)

2 Propdsito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3 Datos de la escala

Nombre de la Prueba:| Cuestionario

Autora | Elaborado por: Ybafiez y Lopez (2023)

Procedencia: | Universidad César Vallejo

Administracion: | Centro de salud de Trujillo

Tiempo de aplicacion: | 15 minutos

Ambito de aplicacion: | Centro de salud de Trujillo

Significacion: | Escala ordinal

oo IJNVESTIGA
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4 Soporte tecrico

{describir en funcion al modelo tedrico)

Escala/AREA

Subescala
[dimensiones)

Definicién

Nivel sociceconamico

El nivel sociceconomico se refiere a la posicion o
estatus de una persona o grupo en la sociedad en
funcion de sus condiciones econdmicas y sociales. Es
um indicador que se utiliza para medir y clasificar a las
personas de acuerde con su mivel de ingresos.,
educacion, ocupacion ¥ olros factores
socioeconomicos relevantes.

Educacion

Es el proceso mediante e cual se transmiten
conocimientos., habilidades, valores y mommas de una
generacion a otra. Es un proceso socia y cultural gue
tiene como objetive el desarmmollo integral de las
persomas, tanto a nivel intelectual como emocional y
social.

Factores
socioculturales

Apoyo social

El apoyo social puede definirse como la presencia de
vinculos sodales estrechos y e reconocdmiento del
apoyo que otros pueden ofrecer. Su propdsito principal
es satisfacer una vanedad de necesidades gue incluyen
amor, autoestima, aceptacion y profeccion.

Apoyo emocional

El concepio de apoyo emocional se centra en cultivar la
empatia, e cuidado, e amor y la confianza, todos los
cuales son esenciales para & mantenimiento del
bienestar general. Por & contranio, el apoyo infomativo
tiene como objetive empoderar a las personas
brindandoles los conocimientos necesarios  para
manejar mejor las enfermedades.

HNivel de conocimiento

El nivel de conocimiento gque los individuos poseen
sobre una enfermedad en particular es un aspecio
crucial que influye en su capacidad para cuidarse a si
mismos, especialmente aquellos en grupos de alio
riesgo. Este conocimiento les permite paricipar
activamente en la idenSficacion de los factores que
pueden conducir a la aparicion de la enfermedad.

a Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionaric “ Cuestionario para medir los factores socioculturales en
pacientes con diabetes mellitus tipo Il en un centro de salud, Trujille 2023.” Elsborado por Ybafiez
Sagastegui, Lilian Raguel y Lopez Huaman, Erika Carolina. De acwerdo con los siguientes indicadores calffique
cada uno de kos items segin comesponda.

Categoria Calificacion Indicador
1. Mo cumple con el criterio El item no es claro.
El itemn requiere bastantes modificaciones o una
CLARIDAD maodificacian muy grande en el wso de las
Bl jtem se | 2. Bajo Nivel palabras de acuerdo con su significado o por la
comprende ordenacion de estas.
facilmente, es

decir, su sintactica
¥y semantica son

3. Moderado nivel

Se requiers una modficacion muy especifica de
alguncs de los términos del item.

=== UCV

adecuadas.
El item es claro, tiene semantica y sintaxis
4. Alto nivel adecuada.
1. totamente en desacuerdo (no| El item no tiene relacion logica con ka dimension.
COHERENCIA cumple con & criterio)
P
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Bl item tiene |2 Desacusrdo  (bajo  nivel El item tiene una relacién tangencial fejana con
relacian kgica con de acuerdo) la dimension.
la dimensién o
|n!:li::|_:=3d;r que esta El item tiene una relacién moderada con la
midenda. 3. Acuerdo (moderado nivel) dimension que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto El item se encuentra esta relacionado con la
nived) dimension que esta midiendo.
El item puede ser eliminado sin que se vea
1. Mo cumple con el criterio afectada la medicién de la dimensidn.
RELEVANCIA . .
El item &5 esencial | 2 gaig Mivel El item tiene alguna relevancia, pero otro tem
o importante, &s -54 puede estar incluyendo lo que mide éste.
decir debe ser - : - -
incluida. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item e= miuy relevante y debe ser inchuido.

Leer con defenimiento los fems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde

sus ohsenvaciones que considere perinente.

1 Mo cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

4. Alto nivel

3. Moderado nivel

Dimensiones del instrumento:

- Primera dimensién: Mivel socicecondmico
- Ohbjetivos de la Dimension: Medir el nivel socioecondmico.
Indicadores Item Claridad | Coherencia | Relevancia Dbservaciones/
Recomendaciones
Vivienda: 4 B 4
[ ) Material noble
completo
Vivienda [ ) Material noble
incompleto
[ )Adocbe
[ 1 Alguiler
Sanearmiento 4 B 4
[ )} Luz. agua y desagie
Saneamiento [ ) Solamente luz
[ | Luz. pero agua vy
desagle clandestino
Dimensiones del instrumento:
- Segunda dimensién: Educacion
- Ohbjetivos de la Dimension: Medir el nivel de educacion.
Indicadores itemn Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Recomendaciones
Nivel de educacion: 4 4 4
[ ) Superior
{ ) Técnica
Niwel de [ )} Secundaria completa
educacion [ ) Secundaria incompleta
[ ) Primera completa
[} Primaria incomplsta
[} llerado
COcupacien Ocupacian 4 4 4

oo INVESTIGA
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[ ) Trabajador
independiente
[ ) Trabajador
dependients

[ } Sin trabajo

Dimensiones del instrumento:

- Tercera dimensién: Apoyo social

b Oibjetivos de la Dimensién: Medir el nivel de a

oyo social.

Indicadores

Famiiares

Grupo sociales

ltem

« Usted es acompafiado
por  algin  familiar
cuando wa a recibir
tratamiento al
establecimiento de
salud

Usted recibe
ECoNGmico
frecuentemente de sus
familiares

apoyoe

= Cuando usted acude a
reunicnes familiares o
amstades suele
consumir bebidas
alcohdlicas

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

4

4

Usted acude a las
campafias de salud que
50N propuesias por su
mumnicipalidad.

Dimensiones del instrumento:

- Cuarta dimensién: Apoyo emocional
b Oibjetivos de la Dimensién: Medir el nivel de apoyc emocional.

Indicadores

Empatia

Armor

Confianza

Item

= Usted tens apoyo
emaocional de parientes
que no viven con usted.

Usted tiense apoyo
emaocional frecuente de
sus familiares o amigos.

Usted considera que las
personas gue lo rodean
son  empaticas  con
usted

Siente usted que desde
que  padece  esta
enfermedad sus amigos
o fami#iares s& han
aejado

Las personas confian
en su capacidad de
realizar diferentes
actividades.

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones!
Recomendaciones

4

4

oo INVESTIGA
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Dimensiones del instrumento:

- Quinta dimensién: Nivel de conocimiento
- Objetivos de la Dimensian: Medir el nivel de conocimiento.

Indicadores

Conocimiento
de Diabetes
Mefitus 11

I'IZEI'I'I

ngiers Ud SUS

alimentos después de
a aplicacion de la
nsulina o
medicamentos por via
oral.

La dieta indicada en
horarios fijos ha
ayudado a disminuir su
peso.

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones!
Recomendaciones

4

4

Realza Ud. ejercicios
continuoes que
faworecen a Ia
disminucion de  su
glucosa

Ud. Realza ejercicios,
durante 30 minutos. al
dia

Ud. Realiza ejercicios
de 3 a 4 veces por
SEMana

Ud. Revisa diariamente
sws pies en busca de
ampollas, calosidades,
ulceras

L. fricciona

diariamente los pies
con una locion
humectante, excepto
entre los dedos

Ud Siempre us3
medias y Zapatos.

Ud. Se cambia sus
medias por lo menos
una vez a dia

Ud. wiiliza medias de
color blanco

Ud. visita al poddlogo
por lo menos una vez al
Mes.
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez Usted ha sido seleccionado para evaluar & instrumento "Cuestionario para medir los estilos
de vida en pacientes con diabetes mellitus tipo |l en un centro de salud, Trujille 2023." La evaluacion del
instrumento &5 de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partr de éste sean
utizados eficientements; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su waliosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: | » i Frank Rodriguez Benites

Grado profesional: Maestria | X} Doctor { )

Chnica (X Socil 3
Area de formacién académica:
Educativa | ) Organizacional { )

Areas d jenci fesional: .
a5 de eXperiencia pro I nal MEI:'IEIHE Interna

Institucidn donde labora: | Hospital Belén de Trujillo

Tiempo de experiencia profesionalen | 234 afios {1}
elarea: | MasdeSafos (X}

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(51 cormesponde)

2 Propdsito de la evaluacién:
Validar el contenido del instrumento, por juicic de expertos.

3 Datos de la escala

Nombre de la Prueba:| Cuestionario

Autora: | Elaborado por: Tacza A, y Ortiz K (2021)
Adaptado por: Yhafiez y Lopez (2023)

Procedencia: | Universidad Cesar Vallejo

Administracién: | Centro de salud de Trujillo

Tiempo de aplicacion: | 15 minuios

Ambito de aplicacion: | Centro de salud de Trujillo

Significacion: | Escala ordinal

4 Soporte tedrico
{describir en funcién al modelo tedrico)
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EscalalAREA

Subescala
[dimensicnes)

Definicion

Estilos de vida

Halbitos nutricicnales

[Sefiala que manejar una dieta bien balanceada jusga un

el fundamental en el mantenimiento de la salud general

las personas con diabetes mallitus tipe Il Los
ofesionales de |a salud pueden ayudar creando planes de

idas pesonalizados para garantizar un control
etabdlico Sptima y un peso corporal saludable.

Actividad fisica

Indican que las investigaciones muestran que realizar
actividad fisica durante aproximadamente 45 minutos por
dia puede ayudar a regular la glecosa en sangre, lo que
reduce la probabfidad de desarollar enfermedades
cardiovasculares. Ademas, puede resultar en perder hasta
un 10% del peso corporal y mejorar los niveles de glucosa
y la presion arterial

Habitos nocivos

Se basa en participar en actividades consideradas
dafiinas, como fumar, puede aumentar en gran medida el
resgo de desamollar enfermedades vasculares cerebrales,
coronarias o perfericas. Adicionalmente, &l consumo de
bebidas alcohdlicas puede causar una elevacion en bos
niveles de glucosa debido al alto contenido de azlcar v
calorias presentes en ellas.

Adherencia terapéutica

Es un aspecto importante de la atencion al paciente es la

herencia al tratamiento, que implica seguir los regimenes
tratamiento prescritos de acuerde con las directrices de
OMS.

3 Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presents el cuestionario “Cuestionario para medir los estilos de vida en pacientes
con diabetes mellitus tipo 1l en un centro de salud, Trujillo 2023.” Elaborado por Ybafiez Sagastegui, Liian
Raquel v Lopez Huaman, Erika Carodina. De acuerdo con los siguientes indicadores calfigue cada wno de los

items segln comresponda.

decir, su sintactica
¥y semantica son

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
El item requiere bastantes modificaciones o una
CLARIDAD modificacion muy grande en el wso de las
El item sa | 2. Bajo Mivel palabras de acuerdo con su significado o por la
comprends ordenacion de estas.
facilmente, es

3. Moderado nivel

Se requiere una modficacion muy especifica de
algunos de bos términos del item.

midiendo.

adecuadas.
El item es claro, tiene semantica y sintaxis
4. Alto nivel adecuada
1. totalmente en desacuerdo (no| Elitern no tiene relacion logica con ks dimension.
cumple con el criterio)

COHEREMCIA 2. Desacuerdo  (bajo  mivel El item tiene una relacidn tangencial fejana con
El  item tiene de acuendo) la dimensidn.
relacién Kgica con
la dimension o El item tiene una relacién moderada con la
indicador que esta |3 Aryerdo (moderado nivel) dimension que se esta midiendo.

4. Totabmente de Acuerdo (alto

nivel)

El item se encuentra esta relacionado con la
dimensidn que esta midiendo.

oo INVESTIGA
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RELEVANCIA

o importante. es
decr debe ser
incluido.

El item es esencial

1. Mo cumple con el criterio

El item pusde ser eliminado sin gue se wea
afectada la medicion de la dimension.

2. Baio Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero ofro item
puede estar incluyendo lo gque mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

4. Ao nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con detenimiendo Jos fems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como soficitamos bringe
sus ohsenaciones que considere periinente.

1 Mo cumple con el criterio

2_Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4_Alo nivel

Dimensiones del instrumento:

- Primera dimensicn: Habitos nutricionales
- Objetivos de la Dimensian: Medir el nivel de Habitos nutricicnales
Item Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones!
Indicadores Recomendaciones
. iCon gue frecuencia 4 4 B
?e:;m come verduras?
) | iCon gué frecuencia 4 4 4
Alimentos frutas ome frutas?
iCon  que frecuencia 4 4 4
consume pan’?
Frituras
iCon gue frecuencia 4 4 2
consumas tortllas al dia?
; Agrega azucar 3 sus 4 4 2
[ d <
a:ljn:;mu = alimentos o bebidas?
iAgega sa a los 4 4 2
Consumode sal | alimentos cuando  esta
comiendo?
. C 4 4 £
Concume da ¢Consume gaseasa en
golosinas y las comidas?
gase0sa
iComes alimentos fuera 4 4 2
de casa?
Asictencis de gCuando termina  de 4 4 4
evaluzcion comer la cantidad servida
nwiricional inicialmente pide gue le
sirvan mas?
iConsume usted grasa 4 4 4
de origen animal?

Dimensiones del instrumento:

oo INVESTIGA
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- Segunda dimension: Actividad fisica
- Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de Actividad fisica
Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Frecuencia de iHaces al menos 15 4 2 4
tiermpo en hacer | minutos  de  gencicio?
gercicios. (camina rapdo, come o
algun otro)
Realza iSe mantiene ocupado 4 2 4
actividades fuera de sus actividades
fuera de su habituales de trabajo?
horaric de
trabajo.
Dimensiones del instrumento:
- Tercera dimension: Habitos nocivos
- Objetivos de |la Dimensian: Medir el nivel de Habitos nocivos.
Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
N ; Usted con qué 4 4 4
[
Consumo cigamilles Frecuencia fuma?
4 4 4
; Usted consume
i
Consume o alechal | | idas skcondlicas?
4 4 4
Consumao de | ;lUsted consume
PEE pgaseosa’
o+ INVESTIGA

*s%% UCV o
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Dimensiones del instrumento:

- Cuarta dimension: Adherencia terapéutica
- Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de Adherencia terapéutica
Indicadores Item Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones]
Recomendaciones
Asistencia de iAcude a las sesiones de 4 4 4
sesiones sobre tratamiente  seqgun o
diabetes ysu dispuesto por su medico
tratamiento. para controlar 51
diabstes?
Conirol de iSigue dieta paral 4 4 4
diabetes. diabtica?
Toma de iOhida  aplicar  sus 4 4 4
medicamentos ¢ | medicamentos paral
aplicacion de diabéticos o aplicarse su
msulina. insulina?
iSigue las instrucciones 4 4 4
Cumplimisnto medicas que se indical
de instrucciones | para su cuidado?
médicas
—i
=) o0
e _r”}f.;hf-‘u'e:.'- e
o Firma del evaluadaor
Amaold Frank Rodriguez Benitas
DMl 40881722
o%%* INVESTIGA 0
s |ICVY




Prueba estadistica V de Aiken

item
S

101 | Nivel de educacion

102 | Ocupacion

103 | Vivienda

104 | Saneamiento

105 Usted es acompafiado por algun familiar cuando va a recibir tratamiento al
establecimiento de salud

106 | Usted recibe apoyo econdmico frecuentemente de sus familiares.

107 Cuando usted acude a reuniones familiares o amistades suele consumir bebidas
alcohdlicas.

I08 | Usted acude a las campafas de salud que son propuestas por su municipalidad.

109 | Usted tiene apoyo emocional de parientes que no viven con usted.

110 | Usted tiene apoyo emocional frecuente de sus familiares o amigos.

111 | Usted considera que las personas que lo rodean son empaticas con usted.

112 Siente usted que desde que padece esta enfermedad sus amigos o familiares se han
alejado.

113 | Las personas confian en su capacidad de realizar diferentes actividades.

114 Ingiere Ud. sus alimentos después de la aplicacion de la insulina o medicamentos por
via oral.

115 | La dieta indicada en horarios fijos ha ayudado a disminuir su peso.

116 | Realiza Ud. ejercicios continuos que favorecen a la disminucién de su glucosa.

117 | Ud. Realiza ejercicios, durante 30 minutos. al dia

118 | Ud. Realiza ejercicios de 3 a 4 veces por semana.

119 | Ud. Revisa diariamente sus pies en busca de ampollas, callosidades, ulceras.

120 | Ud. fricciona diariamente los pies con una locién humectante, excepto entre los dedos

123 | Ud. Siempre usa medias y zapatos.

124 | Ud. Se cambia sus medias por lo menos una vez al dia

I25 | Ud. utiliza medias de color blanco.

126 | Ud. visita al podélogo por lo menos una vez al mes.

127 | ¢ Con qué frecuencia come verduras?

128 | ¢ Con qué frecuencia come frutas?

129 | ¢Con que frecuencia consume pan?




130

¢, Con que frecuencia consumes tortillas al dia?

131

¢Agrega azlcar a sus alimentos o bebidas?

132

¢Agrega sal a los alimentos cuando esta comiendo?

133 | ¢ Consume gaseosa en las comidas?
134 | ¢ Comes alimentos fuera de casa?
I35 | ¢ Cuando termina de comer la cantidad servida inicialmente pide que le sirvan mas?
136 | ¢ Consume usted grasa de origen animal?
137 | ¢Haces al menos 15 minutos de ejercicio? (camina rapido, corre o algin otro)
138 | ¢ Se mantiene ocupado fuera de sus actividades habituales de trabajo?
139 | ¢ Usted con qué frecuencia fuma?
140 | ¢Usted consume bebidas alcohdlicas?
141 | ¢Usted consume gaseosa?
142 ¢Acude a las sesiones de tratamiento segun lo dispuesto por su médico para controlar
su diabetes?
143 | ¢ Sigue dieta para diabético?
Formula V de Aiken
S
—_— ———
(n{c-1))
S Suma de la valoracién de los jueces por item
N° de expertos que participaron en el estudio
c Numero de niveles de la escala de valoraciéon por item




Jueces

Juez 1

Juez 2

Juez 3

Claridad

El item se comprende
facilmente, es decir, su
sintactica y semantica son
adecuadas.

101

102

103

104

105

106

107

108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

119

120

121

122

123

124

125

126

127

128

129

130

131

132

133

134

135

136

137

138

139

140

141

142

143

Coherencia

El item tiene relacion
I6gica con la dimension o
indicador que esta
midiendo

101

102

103

104

105

106

107
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108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

119

120

121

122

123

124

125

126

127

128

129

130

131

132

133

134

135

136

137

138

139

140

141

142

143

Relevancia

El item es esencial o
importante, es
decir debe ser incluido.

101

102

103

104

105

106

107

108

109

110

111

112

113

114

115
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116 3 4 4
117 3 4 4
118 3 4 4
119 3 4 4
120 4 4 4
121 4 3 4
122 4 4 4
123 3 4 4
124 3 4 4
125 3 4 4
126 3 4 4
127 3 4 4
128 3 4 4
129 3 4 4
130 3 4 4
131 3 4 4
132 3 4 4
133 3 4 4
134 3 4 4
135 4 4 4
136 3 4 4
137 4 4 4
138 4 4 4
139 4 4 4
140 3 4 4
141 4 4 4
142 4 4 4
143 4 4 4
V de Claridad Coherencia Relevancia
Aiken por
it 0.94 0.94 0.94
Vd_e Alk_en del 0.94
cuestionario

Se muestra, que los tres expertos consultados coinciden en manifestar un
acuerdo con respecto a las preguntas que se formulan, alcanzan un coeficiente
de V de Aiken de 94%, lo que indica que reune evidencias de validez de

contenido.



Anexo 5. Carta de Autorizacién

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”

CARTA DE AUTORIZACION

28 de Setiembre del 2023

Dra. Maria E. Gamarra Sanchez
Jefe de la Escuela de Enfermeria

CON ATENCION: OFICIO N°0308-2023-UCV-VA-P12-S/JE

Presente:

De mi especial consideracion

Mediante el ‘presente documento, la oficina de desarrollo de Investigacion del Centro de Salud
Victor Larco Autoriza a las estudiantes de la universidad, Cesar Vallejo Erika Carolina Lopez
Huaman y Lilian Raquel Ybanez Sagastegui realicen la aplicacion de su proyecto de investigacion
titulado “FACTORES SOCIOCULTURALES Y ESTILOS DE VIDA EN PACIENTES CON DIABETES

MELLITUS TIPO Il EN UN CENTRO DE SALUD, TRUJILLO 2023”.

Solicito a los alumnos a esta oficina un ejemplar de su trabajo de
investigacion.

Agradezco de antemano la oportunidad y confianza brindada de formar parte

de formacion académica.

Atentamente;

FENLA REWIONAL O Ot WMV
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Anexo 6. Consentimiento informado

Consentimiento Informado (*)

Titulo de investigacidn: Factores socioculturales y estilos de vida en pacientes
con DM2 1l en un centro de salud, Trujillo 2023.

Investigadoras: YBANEZ SAGASTEGUI, Lilian
LOPEZ HUAMAN, Erika

Propdsito del estudio: Le invitamos a participar en la investigacion titulada
Factores socioculturales y estilos de vida en pacientes con DM2 Il en un centro de salud,
Trujillo 2023, cuyo objetivo es determinar la relacidén entre los factores socioculturales y
estilos de vida en pacientes con DM2 Il en un centro de salud, Trujillo 2023. Esta
investigacion es desarrollada por estudiante de PREGRADO de la carrera profesional de
ENFERMERIA, de la Universidad César Vallejo del campus TRUJILLO aprobado por la
autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso en el centro de salud.

Describir el impacto del problema de la investigacion: En un centro de salud
ubicado en Victor Larco, Trujillo, se observé un aumento notable de pacientes adultos
jévenes con DM2 Il. De estos pacientes, los que tenian entre 35 y 50 afios presentaban
la mayor prevalencia. Al realizar una breve encuesta, se descubrié que muchos de estos
pacientes habian descuidado sus dietas, no habian seguido los tratamientos prescritos y
llevado estilos de vida sedentarios. Como tal, los investigadores buscan comprender la
relacién entre los estilos de vida y los factores socioculturales que contribuyen al
desarrollo de la diabetes mellitus.

Procedimiento

Si usted decide participar en la investigaciéon se realizara lo siguiente (enumerar

los procedimientos del estudio):

1. Se realizard dos encuestas donde se recogeran datos personales y algunas
preguntas sobre la investigacion titulada: “Factores socioculturales y estilos de vida
en pacientes con DM2 Il en un centro de salud, Truijillo 2023.”.

2. Estaencuestatendra untiempo aproximado de 15 minutos y se realizara en el centro
de salud. Las respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas
usando un nimero de identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.

Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Usted puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si
desea participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a que haya aceptado
participar puede dejar de participar sin ningun problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):



La participacion de su hijo en la investigacion NO existira riesgo o dafio en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar
incomodidad a su hijo tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios (principio de beneficencia):

Mencionar que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la institucion al
término de la investigacion. No recibira algun beneficio econémico ni de ninguna otra
indole. El estudio no va aportar a la salud individual de la persona, sin embargo, los
resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.

Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados de la investigacion deben ser anénimos y no tener ninguna
forma de identificar al participante. Garantizamos que la informacion recogida en la
encuesta o entrevista a su hijo es totalmente Confidencial y no sera usada para ningan
otro propdésito fuera de la investigacién. Los datos permaneceran bajo custodia del
investigador principal y pasado un tiempo determinado seran eliminados
convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacién puede contactar con las Investigadoras
YBANEZ SAGASTEGUI, Lilian, email: Lybanez@ucvvirtual.edu.pe, por otra parte LOPEZ
HUAMAN, Erika, email: erlopezhO1@ucvvirtual.edu.pe y Docente asesor Mg. Caipo Chu,
Luisa Leyla, email: Icaipoc@ucvvirtual.edu.pe

Consentimiento
Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo participar en la
investigacion antes mencionada.

Nombre y apellidos:
Fechay hora:


mailto:Lybanez@ucvvirtual.edu.pe
mailto:erlopezh01@ucvvirtual.edu.pe
mailto:lcaipoc@ucvvirtual.edu.pe

Anexo 8. Constancia de traduccion

This document has been translated by the Translation
and Interpreting Service of Cesar Vallejo University and it has
been revised by the native speaker of English: Mark Stables.

i{r%vj_afﬁ oolandh?

Dr. Ana Gonzales Castafieda

Professor of the School of
Translation and Interpreting



Anexo 9. Dictamen del Codigo de Etica
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Dictamen del Comité de Etica en Investigacion.

N. 2538,

El que suscribe, Presidente del Comité de Efica de la Escuela de Enfermeria, Dra. Cecilia
Guevara Sanchez, deja constancia que el Proyecto de Investigacion titulado: Factores

socioculturales y estilos de vida en pacientes con diabetes mellitus tipo |1 en un centro de salud,
Trujillo 2023.

Prezentado por los autores: Ybarfiez Sagastegui, Lilian Raquel/Lopez Huaman, Erika
Carolina

Ha sido evaluado, determinandose que la continuidad del Proyecto de Investigacion cuenta
con un Dictamen: Favorable (X} observado { ) desfavorable ( }

Trujillo, 11 de diciembre de 2023.

e n‘ﬂ-h‘ﬁ‘(__“_j_g

Dra. Cecilia Guevara Sanchez. Presidente del
Comité de Etica en Investigacion Programa
Academico de Enfermeria.



