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Resumen

El objetivo es determinar la relacion entre la adecuacidn energético proteico y el perfil
antropométrico de adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacién La
Libertad, Trujillo. La investigacion fue bésica, descriptiva, correlacional, no
experimental — transversal. La muestra abarcé 92 adultos mayores, se aplicéd la
encuesta como técnica y una ficha de recoleccion de datos como instrumento para
el perfil antropomeétrico por otro lado; seutilizo la entrevista como técnica y el formato
de recordatorio de 24 horas como instrumento para la adecuacidon energético
proteico. Para el andlisis de correlacion seutilizé6 Rho de Spearman ejecutado en el
programa estadistico SPSS 27. Se encontré que el 8,7% presenta obesidad, el
55,4% riesgo muy alto, el 37% exceso de masa grasa, el 44,6% fuerza de prension
manual debil y el 43,5% malnutricion segun el perfil antropométrico, esto debido a
excesos y deficiencias en la ingesta de alimentos energéticos y proteicos. Se
concluye que existe una correlacion positiva significativa entre adecuacion
energética y el indice de masa corporal (r: 0,982); adecuacion lipidica y el perimetro
abdominal (r: 0,776); adecuacion lipidica y el porcentaje de pliegue cutaneo tricipital
(r: 0,718); adecuacion proteica y el Mini Nutritional Assessment (r: 0,831) y que
existe una correlacion positiva moderada entre adecuacion proteica y la fuerza de

prension manual (r: 0,682).

Palabras clave: adecuacion energética proteica, perimetro abdominal, pliegue

cutaneo tricipital, fuerza de prension manual, MNA.
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Abstract

This study aims to determine the relationship between adequacy of energy and
protein and the anthropometric profile of adults at La Libertad Regional Education
Office, in Trujillo. The study was basic, descriptive, correlational, non-experimentaland
cross-sectional. The sample consisted of 92 adults. For the anthropometric profile, a
survey was used as a technique and a data collection form as an instrument. For
adequacy of energy and protein, an interview was applied as a technique and a 24-h
recall questionnaire as an instrument. For the correlation analysis, Spearman’s Rho
was undertaken in SPSS 27. According to the anthropometric profile, the findings
showed that 8.7% had obesity, 55.4% had a veryhigh risk, 37% had excess fat mass,
44.6% had a weak handgrip strength, and 43.5% had malnutrition, due to excesses
and deficiencies in the intake of energy- giving and protein foods. In conclusion, a
significant positive correlation exists between adequacy of energy and body mass
index (r: 0.982); adequacy of lipid and abdominal perimeter (r: 0.776);adequacy of lipid
and a triceps skinfold thickness percentage (r: 0.718); adequacy ofprotein and the Mini
Nutritional Assessment (r: 0.831) and a moderate positive correlation exists between

adequacy of protein and handgrip strength (r: 0.682).

Keywords: adequacy of energy and protein, abdominal perimeter, triceps skinfold

thickness, handgrip strength, MNA.



I. INTRODUCCION

Segun datos del INEI se estima que la poblacién adulta mayor en el Peri aumento el
13,6% en este primer trimestre del 2023 con respecto a afios anteriores donde el
aumento era de aproximadamente el 5,7%?. Este grupo de poblacién esta creciendo
dos veces mas rapido que la poblacion total, y se valora que el nimero de personas
gue superan los 60 afios llegara a casi 4,5 millones en 2025 y a unos 9 millones en
205023,

A medida que la poblacion inicia la etapa de adulto mayor, aumenta la prevalencia de
problemas nutricionales entre las personas mayores. Esto se debe a varios factores,
como la reduccion en la cantidad de alimentos consumidos, la presencia de anorexia
vinculada a aspectos psicosociales, dificultades en la masticacion y la deglucion,
cambios fisiologicos en el sistema gastrointestinal, enfermedades cronicas,
incluyendo el cancer, el uso de multiples medicamentos, la presencia de depresion,
entre otros. Todo esto aumenta el riesgo de problemas de nutricion en esta

poblacion*®,

Segun el uso de diversos métodos para evaluar la heterogeneidad de la poblacion,
sefialan que el 80% de los adultos mayores a nivel nacional padecen de diversas
patologias de origen crénico siendo el 85,1% poblacion femenina adulto mayor y el
74,2% poblacion masculina adulto mayor. Segun la Encuesta Nacional de
Presupuestos Familiares (ENAHO) trimestral del 2023 en nuestro pais, el 26% de los

hogares tienen al menos un adulto mayor en déficit caldrico®’.

La condicion fisica se determina mediante el equilibrio entre la cantidad de nutrientes
consumidos y el gasto de proteinas y calorias para satisfacer las necesidades
fisioloégicas oOptimas del cuerpo. La desnutricion representa una anomalia en este
equilibrio, mientras que el sobrepeso y la obesidad se encuentran en el extremo
opuesto. La presencia de malnutricibn estd relacionada con un alto riesgo de
enfermedades y una alta tasa de mortalidad, asi como un mayor riesgo de
infecciones, rupturas 6seas y posteriores ingresos a nosocomios por periodos largos,
posiblemente un empeoramiento en su estado de salud, y una disminucién en la

calidad de vida en general®®.

Asimismo, cabe mencionar el uso de herramientas con mayor capacidad predictiva

de estado nutricional en el adulto mayor como el plicometro que sirve para determinar
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la cantidad de grasa corporal plasmado en porcentajes, la técnica de la dinamometria
gue es usada para la deteccion precoz de posibles deterioros de las capacidades
funcionales, y la prueba MNA gue ayuda a identificar a individuos con malnutricion o

en riesgo de malnutricion02,

Es por ello, por lo que se escogi6 a la Gerencia Regional de Educacion La Libertad,
ubicada en la ciudad de Truijillo, porque se contemplé que los trabajadores docentes
y administrativos tienden a llevar una vida sedentaria, disminuir la ingesta de
alimentos proteicos y aumentar el consumo de alimentos energéticos, lo que hace
gue exista un desbalance en su ingesta alimentaria generando asi diferentes tipos de
malnutricion que va desde la desnutricion hasta el sobrepeso y la obesidad, toda

referencia se extrajo de los mismos trabajadores que avalan todo lo mencionado.

Por todo lo expuesto, se planted la siguiente interrogante, ¢ Cual es la relacion entre
la adecuacion energético proteico y el perfil antropométrico de adultos mayores de la

GerenciaRegional de Educacion La Libertad, Trujillo?

La presente investigacion busca brindar informacion actualizada acerca del consumo
por excesos Yy deficiencias alimentarias que comprometen de manera directa al estado
nutricional del adulto mayor; a su vez, se aplico técnicas e instrumentos pertinentes
para el perfil antropométrico, con las cuales se identific6 de manera oportuna el tipo
de malnutricion que aqueja a la poblacion de estudio, para el desarrollo de
estrategias de intervencion nutricional y asi evitar futuras estancias hospitalarias
prolongadas. Otro proposito de la investigacion es la revaloracion de equipos
antropomeétricos con mayor capacidad predictiva de morbimortalidad en la poblacién
adulto mayor; que este estudio sirva como punto de partida para seguir sumando
evidencia cientifica para futuros estudios acerca de cémo mejorar el consumo
alimentario en esta poblacion ya que aun existe mucho desconocimiento e incluso
mitos acerca de la alimentacién; por otro lado, indicar que el peso y la talla no son la
Unica herramienta para determinarestado nutricional, existen técnicas como lo son,
la plicometria, la dinamometria y los cribados nutricionales que sirven como
predictores de sarcopenia y de sindrome metabdlico ambos con indices altos de

prevalencia en nuestro pais*?.

Se propuso como objetivo principal: determinar la relacion entre la adecuacién
energético proteico y el perfil antropométrico de adultos mayores de la Gerencia

Regional de Educacion La Libertad, Truijillo, y como objetivos especificos: identificar
2



la relacién entre la adecuacion energética y el indice de masa corporal de adultos
mayores de la Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo; identificar la
relacién entre la adecuacidnlipidica y el perimetro abdominal de adultos mayores de la
Gerencia Regional de Educacion LalLibertad, Truijillo; identificar la relacion entre la
adecuacion lipidica y el porcentaje de pliegue cutaneo tricipital de adultos mayores
de la Gerencia Regional de Educacion Lalibertad, Trujillo, identificar la relacion la
adecuacion proteica y la fuerza de prension manual de adultos mayores de la
Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo, identificar la relacién la
adecuacion proteica y el Mini Nutritional Assessment de adultos mayores de la

Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Truijillo.

Martinez et al, 2021, propuso comparar la calidad de la dieta entre la poblacion
mexicana y espafola mediante un indice internacional, identificando los principales
factores que afectan la calidad. Realizaron un estudio observacional con adultos de
México y de Espafia, recopilando datos demograficos, antropométricos y de
consumo alimentario. Los resultados revelaron diferencias significativas en el gasto
energético y el indice de calidad de la dieta, favoreciendo a la poblacidon mexicana.
La falta de variedad en la dieta fue notable, aunque los mexicanos mostraron un
mejor consumo de vegetales, pero peor en fuentes proteicas. Sugirieron que la
muestra mexicana presentd una mejor calidad dietética posiblemente debido a una
mayor influencia de conocimientos en nutricion, y propusieron que el 86% de la

poblacién podria mejorar su calidad de dieta ajustando sus habitos alimentarios?3,

Acerbo et al, 2023, determind la relacidon entre el porcentaje de adecuacion calorica
y proteica y los niveles de textura de la dieta en 52 pacientes hospitalizados con
dieta modificada en textura. Evaluaron la ingesta a través de un método de
desperdicio de plato de 3 dias y compararon los valores caléricos y proteicos con las
ingestas dietéticas de referencia (IDR) segun el estado nutricional. Encontraron que
el porcentaje de adecuacion caldrica y proteica aumentaba con los niveles mas
suaves de textura (IDDSI 6), pero no hubo diferencias estadisticamente
significativas. Concluyeron que, aunque hubo una tendencia al aumento de la
adecuacion con texturas mas suaves, el grado de adecuacion caldrica y proteica

estaba por debajo de los estandares de comparacion®4.

El estudio llevado a cabo por Roman et al en 2018 se enfocd en evaluar la

satisfaccion corporal entre adultos espafioles y su relacion con factores como el
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género, el peso corporal y la edad. La investigacion contd con la participacién de
612 personas, de las cuales 275 eran hombres y 337 mujeres. Se utilizaron el BSQ,
el IMC y la percepcién del estado de salud. La ISc prevalecié en un 22,20 % de la
muestra total, mostrando diferencias significativas entre hombres con un porcentaje
de 10,2 y mujeres con un porcentaje de 32,0. Ademas, se determiné que la edad, el
sexo y el IMC son factores predictivos de la ISc, y se observo una conexién entre la

ISc y la percepcién del estado de salud?®.

Gomez et al en 2022 llevd a cabo un estudio con el objetivo de comparar la
precision del ITP con diferentes medidas de antropometria como prondésticos de
obesidad en poblacién joven y adulta mayor de la region del Maule, Chile. La
investigacion incluyé a 1,176 adultos, entre hombres y mujeres, de entre 20 y 80
afios. Se midi6 el %MG mediante DEXA, ademas de registrar el peso, la estatura y
la CC. Los hallazgos indicaron que el ITP tenia una correlacion mas fuerte con el
%MG y una mayor precision en la estimacion de los niveles de grasa corporal en
comparacion con el IMC, la CC y el ICE. Por lo tanto, se recomienda el uso del ITP
como un indicador eficaz para identificar la obesidad en adultos de diversas

edades?t,

El estudio de Hermosilla et al en 2022 se enfoco en comparar la VM, la PM y el IMC
en mujeres mayores que participan regularmente en talleres de actividad fisica,
diferenciando por grupos de edad. También se examiné la relacion entre la edad, el
IMC y la PM con la VM en una distancia de 10 metros. Participaron 85 mujeres con
una edad promedio de 70,1 £ 6,9 afos, todas ellas participantes de un programa de
talleres para adultos mayores en la region de Nuble, clasificadas en diferentes
rangos etarios. Se realizaron mediciones de peso, estatura, PM y VM. Los
resultados mostraron que la VM era significativamente mas baja en el grupo de 80-
84 afios en comparacion con los otros grupos, y que el grupo de 70-74 afios tenia
una VM mas lenta que el grupo de 60-64 afos. La relaciéon entre VM y PM fue
positiva, aunque baja y no significativa. Ademas, se encontré que tanto la edad

como el IMC son predictores significativos de la VM en mujeres mayores'’.

El estudio de Bauce et al, 2020, tuvo como objetivo evaluar antropométricamente,
midiendo variables como edad, peso, talla, entre otras medidas antropométricas a
una poblacion de adulto mayor que se atendieron en una clinica privada en Caracas.

Se determinaron los indicadores y se clasificd segun las categorias para evaluar su
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estado nutricional. Los resultados mostraron que la desnutricion segun el PP fue del
42,3% en hombres y 15,6% en mujeres; el sobrepeso segun el IMC fue del 69,1%
en hombres y 62,9% en mujeres; y la obesidad fue del 30,8% en hombres y 37,1%
en mujeres. La CC revel6 riesgo elevado y muy elevado para obesidad abdominal
en ambos sexos, mientras que el ICT y el IPCC también mostraron porcentajes
significativos de obesidad y riesgo. En conclusion, estos indicadores son Utiles para
evaluar el estado nutricional en adultos mayores, y en conjunto permite una

evaluacién completa’®,

Braun et al, 2018, recluté a 24 hombres y 59 mujeres adultos mayores, para
participar en la Iniciativa Medidas Tomadas Contra el Declive Neuromuscular, un
estudio longitudinal sobre el envejecimiento. Esta evaluacién transversal analizé los
datos iniciales de los primeros 83 sujetos. Se evaluo la capacidad percibida para
realizar actividades de la vida diaria y se realizaron pruebas de aptitud funcional,
incluyendo la fuerza de agarre manual. Los sujetos con HGS =30 kg mostraron
evaluaciones significativamente mas altas en la escala de funcion fisica compuesta
y mejores resultados en todas las pruebas de aptitud funcional. Sin embargo, el
valor predictivo positivo fue pobre para identificar individuos con limitaciones
funcionales actuales, mientras que el valor predictivo negativo fue excelente. Se
sugiere que aquellos con un HGS <30 kg se sometan a pruebas adicionales para

identificar posibles limitaciones funcionales?®.

El estudio de Sanchez et al, 2019, analiz6 el incremento de sarcopenia en pacientes
mayores de 80 afios con fractura de cadera y comparo caracteristicas entre aquellos
con y sin sarcopenia. Incluyeron a 150 pacientes, diagnosticando la sarcopenia
segun baja masa y fuerza muscular. Se recopilaron datos sociodemograficos,
cognitivos, funcionales, nutricionales, de caidas y medicamentos. La prevalencia fue
del 11,5% segun Janssen y del 34,9% segun Masanés. La mayoria caminaba
independientemente, pero el 40% tuvo tres 0 mas caidas. El 38% tenia demencia, el
80,4% dependia moderadamente, el 12,6% estaba desnutrido y el 85,2% tomaba

cuatro o mas medicamentos. La prevalencia varia segln los criterios utilizados?°.

El estudio de Concha et al, 2022, destaca la importancia de la fuerza de presion
manual como un biomarcador crucial de salud, debido a su facil aplicacién, alta
confiabilidad y bajo costo. Se resalta su asociacion con resultados desfavorables

para la salud, como la mortalidad y el riesgo de enfermedades crénicas como
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cardiovasculares, respiratorias, cancer y demencia. Sin embargo, en Chile existe
una escasez de evidencia sobre esta asociacion, lo que limita su reconocimiento y
aplicacion en entornos clinicos. Por lo tanto, la revision narrativa se propone
sintetizar la informacién cientifica accesible sobre la asociacion entre la fuerza de
presion manual y las ECNT, asi como la mortalidad, en adultos de mediana edad y

mayores?’.

Loyola et al, 2022, determind la relacion entre las medidas antropométricas para el
diagnéstico de la osteosarcopenia con la funcionalidad y la mortalidad en individuos
mayores de 60 afos. Se llevé a cabo un estudio observacional longitudinal con 242
individuos en Londrina, Brasil, incluyendo diversas medidas antropométricas. Se
evaluaron pruebas de funcionalidad y mortalidad a los 5 y 9 afios. Se encontraron
correlaciones significativas entre estas variables con funcionalidad y mortalidad en
ambos sexos. Los pronosticos de mortalidad a los 5 afios fueron el AF y la DMO
para mujeres, y el AF para hombres. A los 9 afos, los predictores fueron el AF y la
DMO para mujeres, y la CP y el AF para hombres. Concluye que estas medidas
clinicas deben incluirse en la evaluacion geriatrica realizada por el equipo de salud
debido a sus asociaciones con la funcionalidad y la mortalidad en adultos

mayores??.

Meneses et al, 2023, evaluaron la eficacia predictiva y de criterio del MNA-SF en
una muestra de 109 adultos mayores, en su mayoria mujeres, de 66 afios en
adelante. En este estudio observacional prospectivo, se aplicaron los formularios del
MNA version larga y el MNA version corta al ingreso y al alta hospitalaria. Se
calcularon el porcentaje de coincidencia, el coeficiente kappa y el coeficiente de
correlacién intraclase, ademas de la sensibilidad y especificidad del MNA versién
corta. Los resultados mostraron una alta coincidencia entre el MNA versién larga y el
MNA version corta, con sensibilidades y especificidades significativas. También se
encontré una relacion autbnoma entre la desnutricion o el riesgo a desnutricion,
segun el MNA version corta, y el tiempo de hospitalizacion. Se concluy6 que el MNA
version corta podria ser preferible al MNA version larga en UC de larga duracion

debido a su efectividad de prondstico y de criterio?3,

El estudio de Roson et al, 2020, se propuso estimar la mortalidad anual en relacién
con el estado nutricional de individuos con FC y comparar su FM. Se llevo a cabo

una cohorte retrospectiva con pacientes adultos mayores con FC. El estado
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nutricional se evalud utilizando el MNA version corta al ingreso hospitalario, y la
funcionalidad motora se midio con la Escala de Parker en distintos momentos. Se
incluyeron 1 253 pacientes, encontrandose que casi la mitad estaba desnutrida. La
mortalidad anual fue significativamente mayor en los desnutridos en comparacion
con los bien nutridos. Ademas, se contempldé una diferencia significativa en la
funcionalidad motora entre los bien nutridos y los desnutridos. En conclusion, el
estudio resaltd la asociacion entre desnutricion y mayor mortalidad a un afio, asi

como diferencias en la funcionalidad motora en ancianos con fractura de cadera?*.

Zambrano et al, 2018, busco determinar la validez de la herramienta de Cribado de
GMS en comparacion con la MNA y con indicadores antropométricos. Se aplicaron
ambas herramientas a 40 pacientes hospitalizados de 65 afios a mas. Se utilizé el
coeficiente de Kappa Cohen para precisar la asociacion entre los cribados, y se
calcul6 la sensibilidad y especificidad de GMS. La prevalencia de desnutricion fue
del 87,50% segun GMS y del 70% segun MNA, con un 20% en riesgo de
desnutricion. El indice de Cronbach alfa mostr6 que GMS tenia una confiabilidad
baja (0,375), con una sensibilidad del 82,5% y una especificidad del 5%. Se
concluyo que la comparaciéon de GMS y MNA con la circunferencia de la pantorrilla
confirma una prediccion sensible de desnutricion. Ademas, la concordancia entre

GMS y MNA fue aceptable segun el coeficiente de Kappa Cohen?®.

El estudio de Ocariz et al, 2022, evaluo la utilidad de la CP como indicador de
desnutricion en comparacion con el MNA, el NRS-2002 y la AL en 300 individuos
mayores de 60 afios en internacion. Este estudio observacional descriptivo
transversal evalu6 variables demogréficas y nutricionales, analizando la sensibilidad
y especificidad de la CP en relacién con el MNA, NRS-2002 y albumina plasmatica.
Los resultados indicaron que un alto porcentaje de pacientes estaba en riesgo
nutricional o desnutrido segun las diversas herramientas de evaluacién. La CP
mostro alta sensibilidad comparada con las otras herramientas, sugiriendo que es un
método rapido, seguro y de bajo costo para evaluar la desnutricion en adultos

mayores hospitalizados?®.

Rosas et al, 2019, tuvo como objetivo general determinar la adecuacion nutricional
de la dieta proporcionada a pacientes hospitalizados. Se llevo a cabo un trabajo
descriptivo y transversal, con una muestra de 30 hombres y 27 mujeres mayores de

edad hospitalizados. Se utiliz6 la técnica de alimentos pesados directos para estimar
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el aporte de la dieta, y se calcularon los requerimientos nutricionales considerando
el peso y la patologia del paciente. Los resultados mostraron que la dieta
proporcionada aportaba una distribucion de 12% de proteinas, 22% de lipidos y 66%
de carbohidratos. La adecuacién energética y proteica variaba segun el sexo y
mostraba tanto deficiencias como excesos en la ingesta. En conclusion,
aproximadamente la mitad de los pacientes mostraron una buena aceptabilidad
hacia la alimentacion proporcionada en el hospital?’.

Aparco et al, 2023, llevo a cabo un estudio con el objetivo de determinar la relacion
entre dos medidas antropométricas y el indice cintura-talla (ICT). Utilizando datos
secundarios de la Encuesta VIANEV 2017-2018, se analizaron 1 084 participantes
de Lima Metropolitana, areas urbanas y rurales. Se calcularon las prevalencias de
obesidad segun cada medida, siendo mas altas en mujeres y mayores de 30 afios.
La calificacion entre IMC y PA, asi como IMC e ICT, fue baja, mientras que la
calificacion entre PA e ICT fue moderada, con diferencias entre géneros. La relacion
entre IMC y PA fue aceptable, pero entre IMC e ICT fue leve. Estos hallazgos
sugieren que no se pueden intercambiar y se cuestiona la suficiencia de utilizar solo
el IMC para diagnosticar la obesidad en Perl, dado que las proporciones de

obesidad varian ampliamente al aplicar los tres criterios?.

Robles et al, 2018, buscaba determinar el indicador mas predictivo de hipertension
arterial, encontrando que tanto el perimetro abdominal (PAb) como el indice cintura
estatura (ICT) eran indicadores significativos. Se llevo a cabo un estudio prospectivo
transversal con 342 pacientes de ambos sexos, utilizando la curva ROC para
evaluar la capacidad predictiva de los indicadores de obesidad. Los resultados
mostraron que el PAb fue el mejor predictor en ambos sexos, seguido por el ICT. Sin
embargo, en mujeres, el ICT super6é a el PAb como el indicador de mas efectivo.
Esto sugiere la importancia de considerar diferentes indicadores antropométricos

para predecir la hipertension arterial en la poblacion?®.

Sanchez et al, 2020, tuvo como propésito evaluar los efectos de una intervencion
nutricional en la disminucién del porcentaje de grasa (%GC) y el perimetro
abdominal (PAb) en adultos pertenecientes a una comunidad cristiana. Se empled
un enfoque cuantitativo y un disefio preexperimental. En la metodologia, se verificd
la normalidad de los datos utilizando la prueba de Shapiro-Wilk y, al confirmarse una

distribucion normal, se aplicod la prueba paramétrica T de Student para muestras
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relacionadas. Los resultados mostraron que previo a la intervencion, el PAb tenia
una media de 94,5 y el %GC era de 32,4. Después de la intervencion, el PAb
promedio disminuy6 a 91,2 y el %GC se redujo a 28,9. Estas reducciones fueron
estadisticamente significativas, indicando una mejora en la composicion corporal y la
salud metabdlica de los participantes gracias a la intervencién nutricional

implementada®°.

Gamarra et al, 2019, buscé identificar las asociaciones entre la FPM y variables
antropomeétricas, asi como establecer valores de referencia de FPM para adultos
mayores. Utilizando datos del consultorio de Valoracion Geriatrica Integral del
Hospital Cayetano Heredia, se realiz6 un estudio descriptivo transversal. Se
excluyeron pacientes con eventos agudos o incapacidad para medir la fuerza
muscular. Los resultados subrayaron la importancia de la fuerza muscular para la
funcionalidad de los adultos mayores, considerandola un indicador vital. La FPM, un
reconocido indicador de salud, disminuye con la edad y se asocia con problemas
geriatricos. Sin embargo, aun no existen valores de referencia validados para la
poblacién adulta mayor peruana, lo que resalta el requerimiento de mas estudios en

este A&mbito3!.

Aquino et al, 2020, compararon el estado nutricional de adultos mayores utilizando
perfil antropométrico y el test MNA en el Hospital Regional Honorio Delgado
Espinoza. Este estudio observacional, prospectivo y transversal incluyéo a 180
individuos en etapa de adulto mayor en consulta externa. Se emplearon el MNA y
medidas antropométricas como el PB, el PP y el PAb. Se utiliz6 estadistica
descriptiva y chi cuadrado para analizar la asociacién entre variables, considerando
significativo un valor de p menor a 0,05. Los resultados mostraron que el porcentaje
de 57,2 de los participantes presentaban riesgo de desnutricién, con un porcentaje
de 41,7 teniendo un IMC normal y un porcentaje de 29,4 con sobrepeso. En
conclusién, los adultos mayores en consulta externa presentaron una prevalencia
significativa de riesgo de desnutricion y delgadez, siendo esta condicion mas comun

entre los hombres32,

Cieza et al, 2018, tuvo como objetivo evaluar el perfil antropométrico como
prondstico de mortalidad en adultos mayores con cancer gastrico. Se llevo a cabo
un estudio observacional, prospectivo y analitico, que incluyé6 a 47 pacientes

mayores de 60 afios con diagndéstico de cancer gastrico en el Servicio de Geriatria

9



del Hospital Nacional Guillermo Almenara. Se utilizé el IMC y el MNA version corta
para la evaluacion. Los resultados mostraron que un estado nutricional deficiente,
segun el MNA version corta, se comprometio significativamente con la mortalidad en
el cancer gastrico en personas mayores, lo que sugiere su importancia como factor

prondstico3,

Uscamayta et al, 2021, su proposito con este articulo fue examinar la evidencia
actual sobre los factores vinculados al estado nutricional en los adultos mayores y
determinar los métodos de evaluacion nutricional. Se realiz6 una revision
bibliografica de articulos publicados en varias bases de datos y tras revisar 120
referencias, se eligieron 74 documentos relevantes. Se encontré que la desnutricion
en los adultos mayores es prevalente y se relaciona con cambios bioldgicos y
fisiologicos asociados con la edad, asi como con enfermedades cronicas y
comorbilidades. Se observaron valores bajos en marcadores como la albumina y la
hemoglobina, y se encontré una relacion entre la desnutricion y el estado funcional.
Se destacaron herramientas de evaluacion nutricional como el MNA SF y el NRS-
2002, y se subrayo la importancia del enfoque interdisciplinario para diagnosticar y

abordar la desnutricion en los adultos mayores3“.

Basandome en lo mencionado anteriormente, se formulé la siguiente hipétesis
general: existe una relacion significativa entre la adecuacion energético-proteica y el
perfil antropométrico de adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacion La
Libertad, Trujillo. Ademas, se plante6 la hipotesis nula: HO: No existe relacion
significativa entre la adecuacion energético-proteica y el perfil antropométrico de

adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Truijillo.
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. METODOLOGIA

Tipo y disefio de investigacion: Enfoque cuantitativo, porque dio pie al
consolidado de informacién de un grupo de individuos estables, para posterior
utilizar el procesamiento estadistico para la comprobacion de las hipétesis
propuestas. Asi mismo, la investigacion fue de tipo basica de manera que sélo tenia
la finalidad de recolectar datos de una forma metddica de un determinado grupo en

su entorno natural donde se desenvuelve, sin cambios de las mismas3°:26.

No experimental y a su vez transversal; sin cambios en las variables en mencién, las
cuales son la adecuacion energético proteico y el perfil antropométrico; ademas se
consolidé informacion sobre la adecuacion energético proteico y el perfil
antropometrico en una sola toma. Con alcance correlacional; porque establece una

relacién entre la adecuacién energético proteico y el perfil antropométrico®’.

Ve |

a

.

v

Donde:

M: Muestra

V1: Variable Adecuacion energético proteico
V2: Variable Perfil antropométrico

r: relacion entre las variables

Variables: La primera variable es la adecuacion energético proteico y se define
como la fuente de energia y proteina junto con otros nutrientes con la posibilidad de
seleccionar. Son todo aporte nutricional a nivel de energia y proteina que aporta al
individuo en su consumo diario y como repercute en su estado nutricional. Las
dimensiones para la adecuacion energética proteica son: Bajo (<70%), Deficiente
(70 — <90%), Adecuada (90 — 110%), Exceso (>110%), con escala de medicion de

intervalo. La segunda variable es perfil antropométrico, que es el conjunto de
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procedimientos con el fin de obtener estados de malnutricion de un individuo o
poblacion. Es el estado de nutricibn de una persona en relacion con los nutrientes
de su régimen de alimentacion. Las dimensiones para el indice de masa corporal
(IMC) son: Delgadez (<23), Normal (>23 a <28), Sobrepeso (228 a <32), Obesidad
(232), con escala de medicion ordinal; las dimensiones para el perimetro abdominal
(PADb) en hombres son: Riesgo bajo (< a 94), Riesgo alto (94 a 101), Riesgo muy
alto (102 a <) y en mujeres son: Riesgo bajo (< a 80), Riesgo alto (80 a 87), Riesgo
muy alto (88 a <), con escala de medicion ordinal; las dimensiones para la
circunferencia muscular del brazo (CMB) son: Normal (>90%), Desnutricion leve
(>80-89%), Desnutricibn moderada (>70-79%), Desnutricion severa (>70%), las
dimensiones para el porcentaje del pliegue cutaneo tricipital (%PCT) son: Obesidad
(>120%), Sobrepeso (>111-120%), Normal (>90%), Desnutricion leve (>80-89%),
Desnutricion moderada (>70-79%), Desnutricion severa (>70%), con escala de
medicion ordinal; las dimensiones para la fuerza de prension manual (FPM) en
hombres son: Débil (<21,3 kg), Normal (21,3 — 35,1), Fuerte (>35,1) y en mujeres
son: Débil (<14,1 kg), Normal (14,7 — 24,5), Fuerte (>24,5), con escala de medicidn
ordinal; las dimensiones del Mini Nutritional Assessment (MNA) son: Normal (12 a
14 puntos), Riesgo a malnutricién (8 a 11 puntos), Malnutricion (0 a 7 puntos), con

escala de medicion ordinal.

Poblacién, muestra y muestreo: La poblacion y muestra estuvo conformada por
120 trabajadores de la Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo. Dentro
de los criterios de inclusion son: trabajadores con consentimiento firmado,
trabajadores de ambos sexos, trabajadores docentes y administrativos, trabajadores
adultos mayores de entre 60 a mas afios de edad y dentro de los criterios de
exclusién son: trabajadores que no hayan firmado el consentimiento informado,
trabajadores que no sean docentes y administrativos (personal de limpieza, soporte
técnico y apoyo), trabajadores que no asistan el dia de la ejecucion del estudio,
trabajadores con alguna incapacidad fisica, trabajadoras en etapa de gestacion,

trabajadoras en periodo de lactancia. (Anexo 3)

larmuestra se conformd de 92 trabajadores docentes y administrativos adultos
mayores de la Gerencia Regional de Educacién La Libertad, Trujillo, la cual se
estipuld mediante la formula estadistica de categoria poblacion finita. (Anexo 5)

Muestreo: Muestreo probabilistico y aleatorio simple, porque fue asequible y los
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trabajadores participantes poseian disponibilidad para el desarrollo, la unidad de
analisis fue: el trabajador docente y administrativo adulto mayor de la Gerencia
Regional de Educacion La Libertad, Truijillo.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos: Para la primera variable,
adecuacion energético proteica; la técnica aplicada fue de la entrevista y el
instrumento fue la hoja de registro de recordatorio de 24 horas. Posteriormente; para
la segunda variable, perfil antropométrico; la técnica aplicada fue de la observacion
para la ejecucién de la toma de medidas antropométricas (IMC,PAb, %PCT, FPM),
para lo cual se empled un tallimetro de madera con sutope movil, una balanza digital
marca Seca, una cinta métrica marca Cescorf, un plicometro marca Slim Guide y un
dinamémetro marca Camry, segun las especificaciones técnicas del MINSA40.
Posterior, para el MNA se empled la técnica de la entrevista, siendo su instrumento
el formato de Mini Nutritional Assessment MNA. Para finalizar, los datos del perfil
antropometrico fueron registrados en una hoja de recoleccion de datos de perfil
antropometrico (Anexo 2).

Métodos para el analisis de datos: Se obtuvo como resultado de p=0,001 que es
<0,05 en cuanto al nivel de significanciapara ello se utilizé la prueba de normalidad
Kolmogérov-Smirnov, para el descarte de las hipotesis se utilizé la prueba no
paramétrica y para la relacion entre las dos variables se utilizé el Rho de Spearman,;

el consolidado de datos se proceso en el programa SPSS version 27.

Aspectos éticos: Se considero el codigo de ética en la investigacion cientifica y los
principios éticos propuestos por la UCV N°0262-2020/UCV. A su vez, la
investigacion en mencion fue expuesta ante el comité de ética para su evaluacion
correspondiente, dando como resultado su aprobacién. La recopilacion de datos de
cada trabajador estard en salvaguarda, por lo tanto, dichas informaciones son de

uso exclusivo de la investigacion en relacién con lo propuesto de la misma.
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lll. RESULTADOS

Tabla 1: Relacion entre las dimensiones de la adecuacion energético proteica y las
dimensiones del perfil antropométrico de adultos mayores de la Gerencia Regional
de Educacion La Libertad, Trujillo 2023

) » Dimensién del Perfil Coeficiente de Sig.
Dimension . » .
Antropométrico Correlacion  (bilateral)
IMC 0,982 0,001
%
N PAb 0,501 0,001
Adecuacién
. %PCT 0,271 0,009
Energético
FPM 0,046 0,665
(%AE)
MNA 0,016 0,879
IMC 0,281 0,007
%
N PAb 0,776 0,001
Adecuacién
o %PCT 0,718 0,001
Lipidica
FPM -0,096 0,363
(%AL)
MNA -0,067 0,525
IMC 0,064 0,542
%
N PADb 0,060 0,572
Adecuacion
) %PCT -0,002 0,987
Proteico
FPM 0,682 0,001
(%AP)
MNA 0,831 0,001

IMC: indice de Masa Corporal; PAb: Perimetro Abdominal; %PCT:
Porcentaje del pliegue cutaneo tricipital; FPM: Fuerza de prensién
manual; MNA: Mini Nutritional Assessment

Elaboracién propia

Analisis e interpretacion:

Tabla 1, se visualiza que hay significacion positiva <0,05 entre la adecuacion
energética proteica con cada uno de los indicadores del perfil antropométrico; entre
los que destacan la relacion entre la adecuacion energética y el IMC (R=982), el PAb
(R=501) y el %PCT (R=271); asimismo, la relacién entre la adecuacion lipidica y el
IMC (R=281), el PAb (R=776) y el %PCT (R=718); y por ultimo la relacion entre la
adecuacion proteica y la FPM (R=682) y el MNA (R=831), generando el rechazo de

la hipotesis nula (HO).
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Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo 2023

% Adecuacion

Tabla 2: Relacion de la adecuacion energética y el IMC en adultos mayores de la

Energético IMC
n %
Déficit 14 15,2
Normal Delgadez 0 0
Exceso 0 0
n %
Déficit 0 0
Normal Normal 42 45,7
Exceso 0 0 p: 0,001
n % R: 0,982
Déficit 0 0
Normal Sobrepeso 0 0
Exceso 28 304
n %
Déficit 0 0
Normal Obesidad 0 0
Exceso 8 8,7

IMC: Indice de Masa Corporal
Elaboracién propia

Andlisis e interpretacion:

Tabla 2, se visualiza que el 30,4% y el 8,7% de la poblacion tiene un IMC de
sobrepeso y obesidad respectivamente; y presentan un consumo excesivo de
alimentos energéticos. Segun el R=0,982 existe una correlacion positiva fuerte entre
la adecuacion energética y el IMC. Por lo tanto, existe una viabilidad que el consumo
de alimentos energéticos afecte el IMC en adultos mayores de la Gerencia Regional
de Educacién La Libertad, Trujillo. Segun la significacion es de 0,001<0,05, esto

indica que la relacién entre la adecuacion energética y el IMC es significativa.
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Tabla 3: Relacion de la adecuacion lipidica y el PAb en adultos mayores de la

Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo 2023

% Adecuacion

Lipidica PAb
n %
Déficit 5 54
Normal Bajo 14 15,2
Exceso 0 0
n %
Déficit 0 0 p: 0,001
Normal Alto 0 0 R: 0,776
Exceso 22 239
n %
Déficit 0 0
Normal Muy Alto 0 0
Exceso 51 554

PAb: Perimetro Abdominal

Elaboracién propia

Andlisis e interpretacion:

Tabla 3 se visualiza que el 23,9% y el 55,4% de la poblacion tiene un PAb con riesgo

alto a enfermar y riesgo muy alto a enfermar respectivamente; y presentan un

consumo excesivo de alimentos lipidicos. Segun el R=0,776 existe una correlacion

positiva significativa entre la adecuacion lipidica y el PAb, con una significancia de

p=0,001. Esto indica, que existe una viabilidad del 77,6% de que a mayor consumo

de alimentos lipidicos, mayor sea el PAb en adultos mayores de la Gerencia

Regional de Educacion La Libertad, Truijillo.
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Tabla 4: Relacion de la adecuacion lipidica y el %PCT en adultos mayores de la

Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo 2023

% Adecuacion

Lipidica %PCT
n %
Déficit 2 2,2
Normal Déficit 8 8,7
Exceso 0 0
n %
Déficit 3 3,3
Normal Normal 6 6,5
Exceso 4 4,3 p:0,001
n % R: 0,718
Déficit 0 0
Normal Masa Grasa 0 0
Aumentada
Exceso 35 38
n %
Déficit 0 0
Normal Exceso de 0 0
Masa Grasa
Exceso 34 37

%PCT: Porcentaje del pliegue cuténeo tricipital

Elaboracién propia

Andlisis e interpretacion:

Tabla 4, se visualiza que el 38% y el 37% de la poblacion tiene un %PCT de masa
grasa aumentada y exceso de masa grasa respectivamente; y presentan un consumo
excesivo de alimentos lipidicos. Segun el R=0,718 existe una correlacién positiva
significativa entre la adecuacion lipidica y el %PCT. Por lo tanto, existe una viabilidad
gue el consumo de alimentos lipidicos afecte el %PCT en adultos mayores de la
Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo. Segun la significacion es de
0,001<0,05, esto indica que la relacion entre la adecuacion lipidica y el %PCT es

significativa.

17



Tabla 5: Relacion de la adecuacion proteica y la FPM en adultos mayores de la

Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo 2023

% Adecuacion

Proteica FPM
n %
Déficit 41 44,6
Normal Débil 0 0
Exceso 0 0
%
Déficit 25 27,2 p:0,001
Normal Normal 15 16,3 R:0,682
Exceso 0 0
n %
Déficit 0 0
Normal Fuerte 7 7,6
Exceso 4 4,3

FPM: Fuerza de prensién manual

Elaboracién propia

Andlisis e interpretacion:

Tabla 5 se visualiza que el 44,6% de la poblacién tiene una FPM débil, mientras que

el 27,2% de la poblacion tienen una FPM normal; observando que supera a la mitad

de los trabajadores con un déficit de consumo de alimentos proteicos. El p valor de

significancia es de 0,001<0,05, esto indica que la relacion entre la adecuacion proteica

y la FPM es significativa. Segun el R=0,682 existe una correlacion positiva moderada,

originando una viabilidad que el déficit de consumo de alimentos proteicos afecte la

FPM manual en adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacién La Libertad,

Trujillo.
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Tabla 6: Relacion de la adecuacion proteica y el MNA en adultos mayores de la

Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo 2023

% Adecuacion

Proteica MNA
n %
Déficit 40 43,5
Normal Malnutricién 0 0
Exceso 0 0
n %
Déficit 26 28,3 p:0,001
Normal Riesgoa 5 7 R:0831
Malnutriciéon
Exceso 0 0
n %
Déficit 0 0
Normal Normal 22 239
Exceso 4 4,3

MNA: Mini Nutritional Assessment

Elaboracién propia

Andlisis e interpretacion:

Tabla 6 se visualiza que el 43,5% de la poblacion tiene una valoracion del MNA de
malnutricion, mientras que el 28,3% de la poblacién tiene una valoracion del MNA de
riesgo a malnutricién y presentan un consumo deficiente de alimentos proteicos. El p
valor de significancia es de 0,001<0,05, esto indica que la relacion entre la adecuacion
proteica y la valoracion del MNA es significativa. Segun el R=0,831 existe una
correlacién positiva significativa, originando una viabilidad que el déficit de consumo
de alimentos proteicos afecte la valoracion del MNA en adultos mayores de la

Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Truijillo.
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IV. DISCUSION

En este estudio podemos observar los resultados obtenidos segun el orden de las
tablas;

En la tabla 1, se visualiza que hay significacién positiva <0,05 entre la adecuacion
energética proteica con cada uno de los indicadores del perfil antropométrico; entre
los que destacan la relacion entre la adecuacion energética y el IMC (R=982), el PAb
(R=501) y el %PCT (R=271); asimismo, la relacion entre la adecuacién lipidica y el
IMC (R=281), el PAb (R=776) y el %PCT (R=718); y por ultimo la relacion entre la
adecuacion proteicay la FPM (R=682) y el MNA (R=831), dejando de lado la eleccion
de la hipotesis nula (HO).

Contrastando con la bibliografia Martinez et al*®, comenta acerca de la alimentacién
gue llevan en paises como Mexico y Espafia, donde la alimentacion en estos paises
es altamente caldrica, sin embargo; determinadas poblaciones cuidan su alimentacion
con la ingesta equilibrada de nutrientes y que en ambos grupos cuentan con un IMC

ideal para su edad.

Acerbo!* indica en su estudio que individuos con estancias hospitalarias largas no
llegan a cubrir sus necesidades nutricionales en su totalidad, iniciando asi una
malnutricion, posterior un empeoramiento en su estado de salud, muchas de estas
dietas hospitalarias se basan en licuadas y mezclas de alimentos con bajo contenido
proteica y alto contenido energético, aumentando grasa corporal y la disminucién de

masa muscular.

Rosas?’ indica que su poblaciéon evaluada muestra deficiencias en la alimentacién
en horarios de cena y muestra aceptabilidad de la alimentacién en horarios del
almuerzo en hospitalizados de la ciudad de Andahuaylas, sobre todo en pacientes de
mas de 60 afios, que por costumbres en casa deciden no consumir las cenas llevando

a esta poblacién a un certero deterioro de su salud.

En la tabla 2, se evidencia que existe relacion de la adecuacion energética y el IMC
en adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacién La Libertad, Trujillo. Lo
gue indica, que hay viabilidad de que a mayor ingesta de alimentos energéticos,
mayor sera el IMC en la poblacién de estudio. Segun p es de 0,001 > 0,05; lo que
guiere decir quela relacion entre la adecuacion energética y el IMC es significativa

con un R=0,682. En comparaciéon a la investigacion de Roman et al'®, en sus
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resultados se encontrd relacion entre estas dos variables mencionadas, es asi que
se indica que la poblaciénesta expuesta a altos riesgos por el consumo de alimentos
energéticos.

Asi mismo, Goméz et al'®, encontrd relaciéon entre la composiciéon corporal con la
ingesta alimentaria de alimentos energéticos, se determind con el modelo de
regresion multiple mostro que el consumo de harinas refinadas y azucares simples

aumento el indice de masa corporal en las personas adultas.

Por otro lado, Hermosilla et al'” determin6é el IMC en personas adultas y adultas
mayores obteniendo como resultado que el sobrepeso y la obesidad viene siendo

hasta el dia hoy un gran problema de salud publica.

En la tabla 3, se expone que existe una correlacion positiva segun el R=0,776 entre
la adecuacion lipidica y PAb en adultos mayores de la Gerencia Regional de
Educacion La Libertad, Trujillo, siendo una viabilidad del 77,6% de que a mayor
consumo de alimentos con contenido graso mayor PAb en la poblacion de estudio, y

por ende riesgo muy alto de padecer enfermedades cardiovasculares.

Por otro lado, se encontro que el 23,9% de los trabajadores presentaron riesgo alto y
el 55,4% de los trabajadores presentaron riesgo muy alto de padecer enfermedades
ligadas directamente al corazon, ademas tenian un consumo excesivo de alimentos

con contenido de grasas saturadas.

Lo cual coincide con las investigaciones de Aparco y Cardenas et al’® y Robles et al?°,
donde seencontraron relacion entre la ingesta de grasas saturadas y el perimetro
abdominal de los trabajadores, es asi que el 53% de mujeres y el 75% de hombres

tienen un riesgo alto de enfermar segun el perimetro abdominal.

Asimismo, Bauce!®, en su investigacion basado en trabajadores evaluados en sus
instituciones en una revision sistematica de 40 bibliografias, muestran el alto indice
de perimetro abdominal con riesgo alto y con riesgo muy alto, por lo que evidencia
gue mediante el perimetro abdominal es un método predictor de carencias

nutricionales.

En la tabla 4, se visualiza la relacion de la adecuacion lipidica y %PCT con un 15,2
con Sobrepeso y con un 14,1 con Obesidad en adultos mayores de la Gerencia
Regional de Educacién La Libertad, Trujillo con un R=0,718. Estos resultados se
asemejan con losde Sanchez et al??, se encontré que un 55% del consumo diario de

las personas adultas jovenes y adultas mayore se basa en grasas saturadas, harinas
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refinadas y consumosexcesivos de azucares.

Estos resultados hoy en dia son realmente alarmantes ya que esto genera sobre en
todo en personas adultas mayores que se generan mas enfermedades crénicas no
trasmisibles, y esto a su vez a largo plaza conlleve estancias hospitalarias
prolongadas.

Por otra parte, los valores del promedio y exceso en grasa relacionado con el
consumo de estos alimentos ricos en grasas saturadas, Aparco y Cardenas et al?®
menciona mediante su estudio que el consumo de alimentos ultra procesados esta

asociado ala presenciade porcentajes altos de grasa corporal.

Por otro lado, Robles?® mostraron en su estudio asociaciones entre la funciéon y la

mortalidad en adultos mayores.

En la tabla 5, se evidencia que existe una correlacion positiva segun el coeficiente de
correlacion de R=0,682 entre la adecuacion proteica y FPM en adultos mayores de la
GerenciaRegional de Educacion La Libertad, Trujillo, a menor consumo de alimentos

proteicos menor masa muscular.

Es por ello, se relaciona la adecuacion proteico con la FPM dando una significancia
del <,005, lo que significa que los trabajadores evaluados con menor consumo
proteico presentan menor FPM, en un estudio de Braun et al'®, indica que a través de
unaprueba de fuerza de prension realizada en hombres y mujeres en etapa adulta
es posible detectar posibles limitaciones funcionales, para ello, mediante la
herramientade medicion llamado dinamometro y se valora segun la cantidad de kilos
gue el individuo puede cargar, por otro lado, este tipo de prueba sirve de forma

predictora.

Asimismo, los valores de la fuerza de prensién manual con valoraciéon de débil y fuerte
estan relacionado directamente con el consumo de alimentos ricos en proteinas,
Sanchez et al®® y Concha et al** mencionan mediante su estudio que el bajo
consumo de alimentos proteicos estd asociado a la presencia de sarcopenia en

adultos mayores.

En la tabla 6, se expone la relacion de la adecuacion proteica y el MNA en adultos

mayores de la Gerencia Regional de Educacién La Libertad, Trujillo con un R=0,831.

Meneses et al?®, muestra que hay relacién del consumo de alimentos con contenido
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proteico y el MNA siendo la mejor prediccion el MNA, ya que es una herramienta que
ayuda a identificar malnutricion y riesgo a malnutricion de forma rapida y es mucho

mas exacto que el IMC.

Por otro lado, Roson et al?4, en el 2019 realizo un estudio observacional evalué el
estadode nutricion utilizando el MNA como predictor de mortalidad en los adultos
mayores. Por otro lado, Zambrano et al?®, en el 2023 comparo el IMC y el MNA

determinandola validez predictiva del instrumento mencionado.

Por otra parte, Ocariz et al?® en su investigacién encontr6 que el principal mal en los
adultos mayores es la sarcopenia y que es dificil de detectar a simple vista por ello se
emplea equipo especializados para su deteccién y terminacion, este estudio reporto
gue el 73% de la poblacion de adultos mayores presento este padecimiento, esto a

falta de a ingesta de proteinas y otros nutrientes.
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V. CONCLUSIONES

Los hallazgos de este estudio revelan una marcada relacion entre la adecuacion energético-
proteica y diversos indicadores del perfil antropométrico en adultos mayores de la Gerencia
Regional de Educacién La Libertad, Trujillo. Se destacan relaciones positivas con el indice de
masa corporal (IMC), el perimetro abdominal (PAb) y el porcentaje de pliegue cutaneo tricipital
(%PCT), sugiriendo que una ingesta energética adecuada esta vinculada a un peffil
antropométrico saludable en esta poblacion. Asimismo, se encontr6 una relacién entre la
adecuacion lipidica y varios aspectos del perfil antropométrico, como el IMC, el PAb y el
%PCT, indicando que una ingesta equilibrada de lipidos puede influir en la distribucion de la
grasa corporal y el riesgo de enfermedades cardiovasculares en adultos mayores de esta
region. Por otro lado, se identificd una correlacién positiva entre la adecuacién proteica y el
perfil antropométrico, medida a través del Mini Nutritional Assessment (MNA), asi como con la
fuerza de prensién manual (FPM). Estos resultados sugieren que un consumo adecuado de
proteinas puede estar asociado con un mejor estado nutricional y una mayor masa muscular
en adultos mayores. En conjunto, estos resultados indican que una adecuada ingesta
energético, lipidica y proteica esta asociada con un perfil antropométrico saludable, menor
riesgo de enfermedades cardiovasculares, mejor salud nutricional y una mayor fuerza
muscular en adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Truijillo.
Estos hallazgos respaldan la importancia de una dieta equilibrada y adecuada en la promocién

de la salud y el bienestar en esta poblacion.
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VI. RECOMENDACIONES

Utilizar un tamafo de muestra mayor para detectar las relaciones entre la adecuacién
energético-proteica y el perfil antropométrico con suficiente poder estadistico y utilizar
métodos de evaluacién confiables y validados como los que se usé en el presente
estudio, Zambrano?®, destaca la importancia de calcular el tamafio de muestra basado
en la potencia estadistica para evitar conclusiones erroneas debido a un tamafo
insuficiente de la muestra. Ademas, es esencial emplear nuevos métodos de
evaluacién para medir la adecuacion energética, proteica y lipidica, asi como para
determinar indicadores del perfil antropométrico.

Por ejemplo, registros alimentarios validados como los de Rosas?’ y mediciones
antropométricas estandarizadas como las propuestas por la OMS son fundamentales
para obtener datos precisos y confiables como los que obtuvo el presente estudio.

Asi también, Gamarra3! considera la replicacion del estudio en diferentes grupos de
edad, ubicaciones geograficas o contextos culturales para validar los hallazgos y

ampliar la comprension de las relaciones observadas.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLES DESCRIPCION DEFINICION DIMENSION INDICADOR INDICES ESCALA INSTRUMEN
CONCEPTUAL OPERACIONAL DE TO DE
MEDICION | INVESTIGA
CION
Es el resultado | Son todo aporte Adec.Ene
Variable del aporte | nutricional a nivel . Consumo energético x 100 Intervalo Hoja de
independiente: | nutricional del | de  energia vy Dietetica = 0 enere e registro de
Adecuacion conjunto de | proteina que Requerimiento energético recordatorio
energeético alimentos fuente | aporta al individuo Adec Prot de 24 horas
proteica de energia- | en su consumo Consumo proteico X 100 <70%: Subalimentacién
proteina que la | diario y como = Requerimiento broteico 70 — <90%: Déficit
componen Yy los | repercute en su Adec CHO 90 — 110%: Normal
nutrientes, que | estado nutricional. Consumo CHO X 100 >110%: Exceso
It?esnen personas ~__Requerimiento CHO
.- Adec lip
pOSIbII!dad de Consumo lipidos x 100
seleccionar. =
Requerimiento lipidos
Balance entre | Variable de Delgadez <23,0
las caracter o Intervalo Hoja de
Variable necesidades, el | cualitativo que fue | Indice de masa Normal >23 a <28 registro del
dependiente: gasto energético | medido a través | corporal (IMC) Sobrepeso >28 a <32 perfil
Perfil y otros | de antropometria - antropomeétri
antropométrico | nutrientes teniendo  como Obesidad 232 co
esenciales, referencias las <94 cm: Bajo
obteniendo Tablas Hombres >94 cm: Alto
como resultado | Antropométricas Perimetro 2102 cm: Muy alto
una gran | del MINSA, abdominal — Ordinal
cantidad de | plicometro, (PAD) _ <80 cm. Bajo
determinantes | dinamémetro y Mujeres 280 cm: Alto
en un campo | test de MNA. 288 cm: Muy alto
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dado siendo Pliegues Porcentaje del pliegue cutaneo >70%: Des. Severa
representado cutaneos tricipital (%PCT) >70-79%: Des. moderada
por diversos ' ’
factores. >80-89%: Des. leve
>90%: Normal
>111-120%: Sobrepeso
>120%: Obesidad
Fuerza de Hombres <21,3 kg: Débil
prensién manual 21,3 -35,1: Normal
(FPM) >35,1: Fuerte Ordinal
Mujeres <14,1 kg: Débil
14,7 — 24,5: Normal
>24,5: Fuerte
Mini Nutritional Malnutricién 0 — 16 puntos
Ass(;&stgent Riesgo de malnutricion 17 — 23,5 puntos Ordinal

Normal

24 — 30 puntos
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Anexo 2: Instrumentos de recoleccion de datos

Adecuacion energético proteico

Energia (kcal)

Proteina (g)

Lipidos (g)

DESAYUNO

MEDIA MANANA

ALMUERZO

MEDIA TARDE

CENA

%

%

%

%
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Perfil Antropométrico

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Fecha de aplicacion:

Apellidos y Nombres

DNI

Edad
(afios)

Sexo

Peso (kg)

Talla (cm)

IMC

PAb (cm)

%CMB

%PCT

FPM

MNA

Observaciones

10

11

12

13

14

15

/

/
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Anexo 3: Asentimiento informado

ASENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de la investigacion: Adecuacion energético proteico y perfil antropométrico
en adultos mayores de la Gerencia Regional de Educacion La Libertad, Trujillo
2023

Investigadora: Pomacondor Ugaz, Maria Julia

Propdsito de estudio:

Estamos invitandole a participar en la investigacion titulada “Adecuacion energético
proteico y perfil antropométrico en adultos mayores de la Gerencia Regional de
Educacion La Libertad, Trujillo 2023” cuyo objetivo es determinar la relaciéon entre la
adecuaciéon energético proteico y perfil antropométrico en poblacion adulta. Esta
investigacion es desarrollada por estudiantes de pregrado de la carrera profesional de
Nutricién de la Universidad César Vallejo del campus de Trujillo aprobado por la autoridad
correspondiente de la Universidad y con el permiso de la Gerencia Regional de
Educacion La Libertad.

La presente investigacion busca generar nuevas estrategias para prevenir las
consecuencias de la desnutricion y la obesidad en poblacion adulta, con el fin de alcanzar

un 6ptimo estado nutricional en los.

Procedimiento:
Si usted acepta participar en esta investigacion

1. Se realizar4 en primer lugar la evaluacién de la dieta mediante una hoja de
registro de recordatorio de 24 horas sobre sus habitos alimentarios.

2. El registro de recordatorio de 24 horas tendra un tiempo aproximado de 30
minutos, se realizard en las instalaciones de la Gerencia Regional de Educacién
La Libertad.

3. Posteriormente se evaluara el estado nutricional a través de la medicién del peso,
la talla, perimetro de pantorrilla, perimetro abdominal y fuerza de prension
manual; esta evaluacion se realizara en las instalaciones de la Gerencia Regional
de Educaciéon La Libertad, tendra una duracién aproximada de 10 minutos por

trabajador.



4. Las respuestas de la ficha de estado nutricional serdn codificados usando un
namero de identificacion, con el objetivo de mantener el anonimato de los
resultados de la investigacion.

La investigacion estara guiada por los siguientes principios:

Participacion voluntaria
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 ningin problema.

Riesgo
La participacion de usted en la investigacion NO existira riesgo o dafio en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar

incomodidad tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios

Hay que mencionar que los resultados de la investigacion se le alcanzaran a la institucion
al término de la investigacion. No recibird ningun beneficio econémico ni de ninguna otra
indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin embargo, los

resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.

Confidencialidad

Los datos recolectados de la investigacion seran andnimos, garantizando que la
informacién recogida en el registro es totalmente Confidencial y no sera usada para
ningun otro propésito fuera de la investigacion. Los datos permaneceran baja custodia del
investigador principal y pasado un tiempo determinado seran eliminados
convenientemente.

Problemas o preguntas:

Cualquier consulta, duda o reclamo puede comunicarse al siguiente namero telefénico

949859925 perteneciente a Pomacondor Ugaz, Maria Julia.

Consentimiento
Después de haber leido el propdsito de la investigacion autorizo participar en la
investigacion.

Nombre y apellidos:

Firma: Fecha:




Anexo 5: Andlisis complementario

Férmula estadistica para poblacién finita

NZZipq
el(N—1) + Zipq

n: 92

Donde:

n: tamafio de la muestra

N: Tamafio de la poblacion o universo

Z: Coeficiente de confianza (95% = 1.96) p= Probabilidad de éxito (50% = 0.5)

g= Probabilidad de fracaso (50% = 0.5)e= Error de estimacion (5% = 0.05)



Anexo 6: Autorizaciones para el desarrollo del proyecto de investigacion

. ., GO Ez“ﬁo T MR TEE
/) w AD Votex Soy ol mikw dd cocwrarty
e | 2004 14206:87 45 00
@ GERENCIA REGIONAL DE EDUCACION FIRMA DIGITAL
LA LmRATAD
“ARo del Bicontanario, da la consolidacién de nuestra ydala 6n de las batalias de Junin y
Ayecuche®

Trujillo, 19 de Abril del 2024
CARTA N° 000019-2024-GRLL-GGR-GRE

A : MG. CYNTHIA S. NEGLIA CERMENO
JEFA DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO S.A.C.

Asunto : DOCUMENTO DE ACEPTACION

Referencia : PROVEIDO N° 005259-2024-GRLL-GGR-GRE-OAD (05Abril2024)

OFICIO N° 001-2023-INT. NUTRICION

De mi especial consideracion;

Me dirijo a usted, para expresarle mi saludo personal a nombre de la
Gerencia Regional de Educacion La Libertad, para manifestarle que hemos aceptado la aplicacion
de acclones del proyecto que lleva como titulo: "Relacién entre adecuacién energético proteica y
el perfil antropométrico en adultos — Gerencia Regional de Educacion La Libertad - Trujillo”.

La toma de medidas antropométricas y el llenado del recordatorio de 24
horas de la adecuacion energético proteica con trabajadores docentes y administrativos de la
Gerencia Regional de Educacion la Libertad, la cual estd dirigido por la estudiante de |a Universidad
César Vallejo, que a continuacion se detalla

» Pomacondor Ugaz Maria Julia D.N.I. N® 70661216

Con las consideraciones de mi estima y deferencla personal

Atentamente,

Documento firmado digitaimente por
JULIO MARTIN CAMACHO PAZ
GERENCIA REGIONAL DE EDUCACION
GOBIERNO REGIONAL LA LIBERTAD

www.regionlalibertad.gob.pe W

Esta &s una copia auténtica imprimible de un documanto elactronico archivado por Goblerno Regional La Libariad,
oplcande lo depussta par of Att, 25 de 0.5, 070-2013-PCM y la Tercera Dapasiciin Complemantaria Final del D.S
026- 2016-FCM, Su aolemlcload @ inegridad puooan sar contrastadas a través de la sigulente direccidn we

gob.pe:818 finicio.do & & &l sig! codigo de verficacion: €

YPHOMLL



Anexo 7: Otras evidencias

Iniciar con el dictamen CEI

mads dulces.




Aplicacion del Perfil Antropomeétrico




Aplicacion del Mini Nutritional Assessment (MNA)




Anexo 8: Dictamen de aprobacion del proyecto de investigacion por el Comité de

ﬁ Universidad César Vallejo

ANEXO N.2 2: Modelo de informe de revision expedita/completa de
proyectos de investigacion

Informe de revision de proyectos de investigacion del Comité de Etica en
Investigacion de Nutricion.

Codigo de revision de proyectos: PI-CEI-NUT-2023-0029

El que suscribe, presidente del Comité de Etica en Investigacion de la Escuela de
Nutricion, deja constancia que el proyecto de investigacion titulado: “Adecuacion

energético proteico de la dieta y estado de nutricion en adultos de la Gerencia Regional
de Educacion La Libertad GRELL, Trujillo, 2023”

2023”, presentado por la investigadora principal: Pomacondor Ugaz Maria Julia, ha
pasado la revision expedita, por la Mg. Zoila Mosquera Figueroa, de acuerdo a la
comunicacion remitida, el 26 de octubre, con las correcciones absueltas, adjuntando la
ficha de revision de proyectos, por correo electrénico se determina que la continuidad
para la ejecucion del proyecto de investigacion cuenta con un dictamen:

( X)) favorable ( ) observado () desfavorable.

Lima, San Juan de Lurigancho, noviembre, 2023

Nombres y apellidos Cargo DNIN.° Firma
Mg. Tania Arauco Lozada Presidenta 45415314 0
/’\N

Dra. Maria Palacios Palacios Miembro 1 32924394 /E
( G)W

\_/




Mg. Zoila Mosquera Figueroa Miembro 2 17906377 @ !
Dr. Luis Pavel Palomino Quispe Miembro 3 42173742
’ /
Mag. Vicky Pinillos Pozo Miembro 4 43340332 W
Miembro externo #L»
Dra. Yuliana Yessy Gomez Rutti 44430640 /
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Anexo 10: Fichas técnicas

PLICOMETRO

FICHATECNICA

NOMBRE TECNICO DEL PRODUCTO

ADIPOMETRO PLICOMETRO SLIM GUIDE

NOMBRE COMERCIAL DEL PRODUCTO

ADIPOMETRO SLIM GUIDE

CLASE DE PRODUCTO

NO INVASIVO TIPO | RIESGO BAJO

REGISTRO SANITARIO

NO REQUIERE

Sirve para tomar medidas del cuerpo humano, es

DESCRIPCION DEL PRODUCTO . .
manual y de facil manejo.
Es preciso y facil de usar puede medir cualquier parte
CARACTERISTICAS de su cuerpo: brazo, pecho, cintura, pantorrilla, muslo,

caderay mas.

INDICACIONES DE USO

Pellizcar entre el indice y el pulgar, pellizcar lo
suficientemente profundo como para sacar la grasa
pero no tan profundo que empieces a estirar los
musculos. Coloque el calibrador de grasa corporal a
menos de 1/2 pulgada de su pellizco a mitad de camino
entre la cresta y la base.

IMAGEN

DATOS TECNICOS

HOW TO MEASURE
YOUR % BODYFAT

A e v s rom

* Material: ABS

* Alcance de Medicién
0-80cm /0 - 31,49"

* Division: 1 mm / 1/8"

* Dimensiones

(AXAXP): 26.5

cm/1043 "

* Peso: 0,095 g/ 0,21 Ibs

40



FICHATECNICA

PLICOMETRO

NOMBRE TECNICO DEL PRODUCTO

DINAMOMETRO DIGITAL DE MANO

NOMBRE COMERCIAL DEL PRODUCTO

DINAMOMETRO DIGITAL DE MANO

CLASE DE PRODUCTO

NO INVASIVO

REGISTRO SANITARIO

NO REQUIERE

DESCRIPCION DEL PRODUCTO

Es uno de los ultimos productos lanzados que es un
buen complemento y compafiero para gimnastas,
tenistas, escaladores de soportes y también sirve
como un dispositivo de entrenamiento de recuperacion
para lesiones musculares como parte de la fisioterapia.

CARACTERISTICAS

Equipado un sensor de medicién de la tension, el
dinamoémetro de mano proporciona una lectura digital
precisa e instantanea de la potencia de agarre.

INDICACIONES DE USO

Apriete el dinamoémetro de mano con el maximo de
fuerza isométrica durante por lo menos 5 segundos.
Después de la prueba, la pantalla LCD mostrara
automaticamente el valor maximo de agarre y una
barra de estado con la clasificacion del agarre, "débil",
"normal” o "fuerte" segun la edad y el género
predeterminados para cada prueba.

IMAGEN

DATOS TECNICOS

* Material: Plastico ABS + Metal
* Alto 22 cm
* Ancho 14 cm

* Capacidad de medicién:
198 libras; Division: 0.2 libras

41



This document has been translated by the Translation and Interpreting Service of

Cesar Vallejo University.

Dr. Ana Gonzales Castafieda

Professor of the School of Languages
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