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Presentacion

Seiiores miembros del jurado:

En cumplimiento del reglamento de grados y titulos de la Universidad César
Vallejo s¢ presenta la tess “Efecto comparativo del consumo de Jos Extractos Acuosos de
semillas de Alpiste y flor de Jamaica en ka variacion del nivel de glucosa en trabajadores
con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL-2018", que tuvo como objetivo,
determinar 51 el consumo del extracto acvoso de semillas de Alpiste presenta un mayor
efiecto de variacsdn de los niveles de glucosa que el extracto acuoso de Ia flor de Jamaica,
en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Akdeas Infantiles SOS, SJL - 2018,

El presente informe ha sido estructurado en siete capitulos, de acuerdo con el
formato proporcionado por la Escucla de Nutricadn. En el capitulo | s¢ presentan los
trabajos peevios, teorias relacionadas al tema, formulacidn de problema, la justificacidn del
cstudio, las hipdtesis, y los objetivos de la investigacion. En el capitulo [I, se describen los
criterios metodoldgicos empleados en la investigacidn y en el capitulo 111, Jos resultados
tanto descriptivos como inferenciales. El capitulo IV coatiene Ja discusidn de Jos
resultados, el V las conclusiones y el VI las recomendaciones respectivas, Finalmente se
presentan las referencias 'y los apéndices que respaldan la investigacion.

Atentamente

Maria Mrim Pisfil Gonzales Wendy MelisaRomero Guanilo

DNI: 76334603 DNI: 77024276
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Resumen

Esta investigacion genera una evidencia cientifica sobreel uso de dos alimentos
funcionales,como tratamiento natural coadyuvante en la dismunicién de los niveles de
glucosa de pacientes con sindrome metabdlico.El objetivofue determinar si el consumo del
Extracto Acuoso de semillas de Alpiste o Flor de Jamaica, presenta un mayor efecto en la
variacion de los niveles de glucosa, en trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL — 2018. Método, bajo un enfoque cuantitativo, se desarroll6 una
investigacion de disefioexperimental, tipo Ensayo Controlado Aleatorio, la muestra
poblacional estuvo constituida por 27 trabajadores condiagnostico de Sindrome Metabdlico
en las Aldeas Infantiles SOS de San Juan de Lurigancho, Lima — Peru, la muestra fue
distribuida en forma aleatoria (al azar) en dos grupos experimentales, bajo las mismas
condiciones se realizo la evaluacion de los niveles de glucosa postpandrial, al inicio (dia
0), en el dia 7, 14, 21 y 28, con un glucémetro calibrado, el primer grupo consumio el
extracto acuoso de alpiste a una dosis de 250 ml/diapor un periodo continuo de 4 semanas,
el segundo grupo consumio el extracto acuoso de la flor de Jamaica a una dosis de 350
ml/dia, por el mismo periodo, al presentar los datos obtenidos una distribucion normal, se
utilizo la prueba estadistica ANOVA, para realizar la comparacion de medias.Resultados:
El consumo de los extractos acuosos de semillas de Alpiste y la flor de Jamaica tienen
efecto en lavariacion de los niveles de glucosa.El andlisis del tratamiento coadyuvante en
la variacion de glucosa presenta diferencias estadisticamente significativas desde el dia 21
de intervencion para el grupo que consumid el Extracto Acuoso de semillas de Alpiste
produciendo una reduccién de los niveles de glucosa de 14.5 mg/dL (p = 0.001) y 14.4
mg/dL (p = 0.002) para los dias 21 y 28 de intervencidn respectivamente, asimismo el
grupo que consumi6 el Extracto Acuoso de flor de Jamaica presenté diferencias
estadisticamente significativas en las 4 semanas de intervencion presentando reducciones
de los niveles de glucosa de 12.8 mg/dL (p = 0.006), 11.2 mg/dL (p = 0.001), 11.2 mg/dL
(p = 0.004), 12.7 mg/dL (p = 0.003) para los dias 7, 14, 21 y 28 de intervencion
respectivamente.Conclusion: Los Extractos Acuosos de semillas de Alpiste y flor de
Jamaica presentaronun efecto en la disminucion de los niveles de glucosa en trabajadores
con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL.

Palabras Clave: Glucosa, SindromeMetabdlico, Alpiste, Flor de Jamaica
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Abstract

This research generates scientific evidence on the use of two functional foods, as an
adjuvant natural treatment in the reduction of glucose levels of patients with Metabolic
Syndrome. The objective was to determine if the consumption of the Aqueous Extract of
Canary seeds or Jamaica flower, has a greater effect in the variation of glucose levels, in
workers with Metabolic Syndrome of Aldeasinfantiles SOS, SJL - 2018. Method, under a
quantitative approach, an experimental design research was developed, Randomized
Controlled Trial type, the population sample consisted of 27 workers with diagnosis of
Metabolic Syndrome in Aldeasinfantiles SOS of San Juan de Lurigancho, Lima - Peru, the
sample was distributed randomly in two experimental groups, under same conditions, the
evaluation of the postprandial glucose levels was carried out, at the beginning (day 0), on
day 7, 14, 21 and 28, with a calibrated glucometer, the first group consumed the Aqueous
Extract of Canary seed at a dose of 250 ml/day for a continuous period of 4 weeks, the
second group consumed the Aqueous Extract of Jamaica flower at a dose of 350 ml/day,
for the same period, when presenting the data obtained a normal distribution, the ANOVA
statistical test was used to perform the comparison of means.Results: the consumption of
Aqueous Extracts of Canary seed and Jamaica flower have an effect on the variation of
glucose levels. The analysis of the adjuvant treatment in the glucose variation shows
statistically significant differences from the 21st day of intervention for the group that
consumed the Aqueous Extracts of Canary seed producing a reduction of the glucose levels
of 145 mg / dL (p = 0.001) and 14.4 mg / dL (p = 0.002) for days 21 and 28 of
intervention respectively, moreover, the group that consumed the Aqueous Extracts of
Jamaica flower presented statistically significant differences in the 4 weeks of intervention,
producing a reduction of glucose levels of 12.8 mg / dL (p = 0.006), 11.2 mg / dL (p =
0.001), 11.2 mg / dL (p = 0.004), 12.7 mg / dL (p = 0.003) for days 7, 14, 21 and 28 of
intervention respectively.Conclusion: Aqueous extracts of Canary seed and Jamaica
flower had an effect in the reduction of the levels of glucose in workers with Metabolic
Syndrome of AldeasInfantiles SOS, SJL.

Keywords: Glucose, Metabolic Syndrome, Canary seed, Jamaica flower
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l. INTRODUCCION



Realidad problemética

El sindrome metabdlico es una entidad clinica caracterizada por ser un conjunto de
alteraciones metabdlicas que cada vez presenta una mayor importancia por el aumento de
desarrollo de diabetes y enfermedades cardiovasculares, es por esto que esta enfermedad se
encuentra estrechamente asociada con un trastorno metabdlico llamado a la resistencia a la
insulina; se estima que alrededor del 20 a 25% de la poblacion adulta mundial tiene
Sindrome Metabdlico, en el afio 1998 el termino Sindrome Metabdlico fue introducido por
la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) por el cual se define como conjunto de

alteraciones metabdlicas, constituido principalmente por la obesidad abdominal ®-

En América Latina, no existe una cifra exacta debido a que no todos los paises cuentan con
datos, ademas, las variaciones existentes en las definiciones y criterios diagndsticos del
Sindrome Metabolico han determinado que gran cantidad de estudios no sean comparables
entre si, sin embargo se puede afirmar para la poblacion latinoamericana que una de cada
tres o cuatro personas mayores de 20 afios, cumple criterios para diagnostico de Sindrome
Metabolico (cualquiera haya sido la guia utilizada); esta prevalencia incrementa con la

edad, es mayor en mujeres que en varones Yy ha tenido aumento durante la Gltima década @

Sin embargo, en un estudio realizado en Cuba que tuvo como objetivo definir clinica y
epidemiologicamente el sindrome metabdlico en pacientes adultos, no se hallo una relacion
significativa entre el Sindrome Metabolico y el género, debido a que el Sindrome
Metabolico se asocia méas con estilos de vida no saludables como dietas hipercaldricas,
altas en grasas, insuficiente actividad fisica eincremento del peso corporal, que con
aspectos genéticos y de género. No obstante, encontraron que la menopausia integré un
factor de riesgo relacionado al Sindrome Metabdlico, causadopor los cambios metabdlicos

y hormonales que son producidos por la disminucidn acentuada de los estrégenos ovaricos
@)

En PerQ la prevalencia del Sindrome Metabdlico fue de 16,8%. Este porcentaje nacional
solo fue sobrepasado por Lima Metropolitana (20,7%) v el resto de la costa (21,5%). La
menor prevalencia se da en la sierra rural, con 11,1%. Estos datos indican que en aquellas
zonas donde estd menos presente la transicion epidemioldgica se encuentran menos
expuestos a las alteraciones en sus indicadores. En cuanto a lo que corresponde al género,

el femenino es el méas afectado; la presencia del sindrome metabdlico fue 26,4%, lo que

15



significa que, aproximadamente, una de cada cuatro mujeres en el Per( ya lo presentaba.
Con relacion al género masculino, solo lo presenta 7,2%. Segun el ambiente, Lima
Metropolitana y el resto de la costa fueron los que tuvieron mayor prevalencia para ambos
géneros @

La edad de diagndstico de personas con Sindrome Metabolico ha disminuido
progresivamente a lo largo de los Gltimos afios. Hace unos 25 afios, cuando se comenzaba
a realizar publicaciones sobre el sindrome metabdlico, el mayor riesgo estaba en
personas de 50 afios o mas. Sin embargo, en la actualidad se ha presentado un
aumento en la prevalencia y se esta considerando como grupos de riesgo a personas de
entre 30 a 35 afios en promedio de edad.Esasombrantever que en la actualidad existe un
crecimiento de obesidad y sindrome metabélico en jévenes, y que desde etapas tempranas
de la vida hay una tendencia hacia la inadecuada alimentacion(alimentos rapidos, exceso
de consumos de harinas refinadas, dulces y bebidas azucaradas) e insuficiente actividad

fisica en la poblacion general ©

En Aldeas Infantiles SOS San Juan de Lurigancho la prevalencia encontrada del Sindrome
Metabolico siguiendo el criterio diagnostico de la Asociacion Latinoamericana de Diabetes
(ALAD) fue de 45% siendo mas frecuente en el género femenino que en el masculino, en
similitud a los hallazgos nacionales y latinoamericanos.

Se apostd por el estudio del Alpiste y la flor de Jamaica, por ser alimentos muy poco
consumidos y conocidos en Peru, asimismo por encontrarse pocos estudios respecto a la
identificacion de sus propiedades y efectos de su consumo, asimismo las escasas
investigaciones al respecto concluyeron la presencia de propiedades funcionales para
diferentes malestares o enfermedades, por lo cual la informacidn obtenida de este proyecto
servira para proporcionar material informativo a profesionales de salud y a la poblacion en

general.

Trabajos Previos

Nacionales

Bautista F, Ramos J (2017) en su tesis titulada “Viabilidad econdmica y financiera del
proyecto de inversion de una Bebida Nutritiva Natural a base de Alpiste en la ciudad de
Cajamarca para el afio 2017”. Cuyo objetivo fue determinar la Viabilidad Econémica y

Financiera del proyecto de una Bebida Nutritiva a base de Alpiste en la ciudad de
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Cajamarca para el afio 2017. El proyecto fue ejecutado por una investigacion no
experimental longitudinal la cual estuvo conformada por una poblacion de 66,115
personas, obteniendo asi un muestro de 382 encuestas aplicadas con la técnica de encuesta
utilizando como instrumento el cuestionario, en la ciudad de Cajamarca.

La evaluacion y seguimiento del proyecto fue de 10 afios, este resultd ser viable desde el
punto de vista de mercado, tecnolégico, legal, administrativo y econémico. Por lo tanto, se
acepto el proyecto y se recomendd su implementacion y puesta en marcha. ©

Vizconde A. (2015) en su tesis para optar el titulo de médico cirujano titulada “Efecto de la
concentracion del extracto hidroalcohdlico de semillas de Phalariescanariensis sobre la
hiperlipidemia inducida en Rattusrattusalbinus” cuyo objetivo fue establecer si las semillas
de Alpiste tiene el efecto hidroalcoholico en las concentraciones de 0.1 mg/kg y 0.2 mg/kg,
invierte la hiperlipidemia inducida en Rattusrattusalbinus.Se realiz6 un estudio de tipo
experimental, comparativo, lomgitudinal, prospectivo. Los habitantes del estudio fue
integrada por 25 ejemplares de Rattusrattus cepa albina raza Holtzman y de acuerdo a
criterios de inclusion y exclusion constituidos estuvieron repartidos en 5 grupos: 1 grupo
blanco, 1 grupo control y 3 grupos problema. Por lo tanto se concluyd que el extracto
hidroalcohdlico de Phalariscanariensis “alpiste” no revierte la hiperlipidemia inducida de
Rattusrattusalbinus; en concentraciones al 0.1mg/kg y 0.2mg/kg en lanaturaleza del estudio
.

Apagiiefio A, Pezo M. (2014) en su tesis titulada “Evaluacion del Efecto Hipoglicemiante
del Extracto acuoso de Phalariscannariensis (Alpiste) en ratas albinas cepa Holtzman.
Iquitos 2014” cuyo objetivo fue precisar la actividad hipoglicemiante del extracto acuoso
de Phalariscannariensis (Alpiste), administrados a ratas albinas cepa Holtzmann a dosis de
100 mg/kg y 200 mg/kg y su utilizacién como alimento nutracéutico. Se ejecuto un estudio
descriptivo, experimental prospectivo ®:

Utilizaron Aloxano, reactivo por el cual se indujo a hiperglicemia experimental a las ratas
albinas Holtzmann; iniciaron la investigacion tomando la muestra basal de glucosa en las
ratas, para luego ser inducidas a hiperglicemia por Aloxano esperando 48 horas posterior al
tratamiento, en esta prueba se utilizaron ratas albinas de la cepa Holtzmann del sexo macho
divididos en cuatro grupos, 1 grupo de control negativo, 1 grupo de control positivo
(Glibenclamida 5mg) y 2 grupos control; el extracto acuoso de Phalariscannariensis

(Alpiste) a dosis 100 mg/kg y 200 mg/kg se comenzd el tratamiento después de comprobar
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la hiperglicemia con la administracion por via oral de las sustancias en estudio y se
procedid a la toma de muestra a la 1 hora, 3 horas, 6 horas, 12 horas y 24 horas, durante el
periodo de estudio, no se observdé mortalidad, el peso corporal permanecié constante y
similares a los control negativo ©

Se observé que los grupos control disminuyo significativamente los niveles de glicemia en
la sangre de las ratas; comparando con el control positivo (Glibenclamida 5mg) disminuyé
en un 36.9% los niveles de glicemia en las ratas, siendo el mejor grupo control 200 mg/kg
que redujo los niveles de glicemia en las ratas en un 19.4%. Al finalizar el estudio se
concluyé que el extracto acuoso de Phalariscannariensis (Alpiste) presenta efecto

hipoglucemiante sobre las ratas en tratamiento ©

Internacionales

Reinoso S. (2012) en su tesis de grado titulada “Evaluacion De La actividad
hipoglicemiante del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste (PhalarisCanariensis) en
ratones (Mus musculus) con hiperglicemia inducida” Se emplearon 18 ratones machos
agrupados en tres lotes de 3 ratones cada uno para las dosis de 30%, 70% y 100% del
extracto acuoso de semillas de alpiste, y tres lotes de 3 ratones para controles: blanco,
control positivo con glibenclamida y control negativo ©

Los animales tenian de 6 semanas de edad. Se concluyé que no existe una diferencia
significativa entre los grupos C2 que recibié tratamiento con el medicamento comercial
(EUGLUCON) y T2 (dosis al 70% del extracto acuoso de alpiste) mostrandose ser grupos
homogéneos. Lo que no sucedié con los grupos tratamientos T1 y T3 (dosis al 100% y
30% del extracto acuoso de alpiste respectivamente) que muestran una diferencia
significativa con el grupo Control (C2). Comprobandose que el extracto acuoso de las
semillasde  Phalariscanariensis en una dilucion del 70% posee mejor actividad
hipoglicemiante, en ratones (Mus musculus) con hiperglucemia inducida a través de una

sobrecarga de azticar, que a concentraciones de 100% y 30% ©

Machado M (2015) en su tesis de maestria “Caracterizacdo do ExtratoAquoso de Alpiste
(PhalarisCanariensis L.) eavaliagdo dos efeitos antioxidantes e hipoglicemiantes” cuyo
objetivo de este estudio fue evaluar la composicion quimica y las actividades antioxidantes
e hipoglucémicas del extracto acuoso de semillas de Alpiste. Para la evaluacién de la

actividad hipoglucémica, el modelo de diabetes fue inducida por estreptozotocina (dosis
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Unica de 60 mg/kg, via intraperitoneal) en ratas Wistar machos, los que fueron divididos
aleatoriamente en grupos de 10 animales, tales como: simulacion (animales sanos, no
diabético), control negativo (diabético, no tratado), tratado con extracto acuoso de semillas
de Alpiste (250, 500 y 1000 mg/kg, via oral, diaria) y no diabético tratado con 1000 mg /
kg del extracto. Se realizaron dos protocolos: tratamientos durante 28 dias y para 87 dias
(10).

En ambos experimentos, los animales fueron monitoreados semanalmente para determinar
el peso corporal, glucemia y consumo de alimentos y agua. Al final de los experimentos,
los 6rganos fueron eliminados y se recogié sangre y orina para bioguimica, electrolitica y
evaluaciones histopatoldgicas, con el fin de evaluar la accion del extracto acuoso de
semillas de Alpiste en la diabetes.

Los resultados obtenidos para semillas obtenidas de dos lotes diferentes y para el extracto
fue que el extracto acuoso de las semillas de Alpiste mostré un potencial nutricional y
presentd una actividad antioxidante intermedia. Los tratamientos con el extracto en las
dosis experimentales no controlaron los niveles de glucemia, asi como los que no tuvieron
ningun efecto en el peso corporal, el consumo de alimentos y agua y en cualquiera de las
evaluaciones bioquimicas y hematologicas, lo que demuestra que el extracto acuoso de las

semillas de Alpiste no tiene efectos antidiabéticos 0

El A, Morejon J, Zufiga L, Cadena N, Mosquera C;(2017) realizaron un trabajo de
investigacion titulado “Propuesta para la produccion de una bebida conseguida de la
mezcla de Flor de Jamaica (Hibiscussabdariffa L.) y Tamarindo (Tamarindus indica
L.).Elaboracién y evaluacion sensorial cuyo objetivo fue realizar una evaluacion sensorial
de bebida a base de flor de jamiaca y tamarindo, con 3 tratamientos:
5%Yy15%;10%Yy10%;15%Yy5%,por el cual fue ejecutada usando a 30 evaluadores no
entrenados que calificaron del 1 (desagradable) al 4 (muy agradable) para ello utilizaron
los productos el tamarindo y la flor de Jamaica fueron lavadas utilizando una solucion de
hipoclorito de sodio (50 ppm de concentracién), luego enjuagadas con agua pasteurizada
(11).

Se removio la pulpa comestible del tamarindo del epicarpo.Para ello la pulpa fue sometida
al proceso de macerado,el cual consiste en colocarla en agua a temperatura ambiente
durante 12 horas. Posteriormente, se ejecutd el proceso de decoccién, donde el producto

del macerado fue llevado a 100°C durante 10 minutos. Asimismo este se sometio a la etapa
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de infusion, donde los calices de flor de Jamaica se mantuvieron en el agua de tamarindo
durante 15 minutos a una temperatura aproximada de 100°C. Ademéas se procedio a
mezclar el resto de ingredientes y filtrar el producto utilizando un tamiz de 10 micras de
espesor 11

Para finalizar, el producto fue envasado, sellado en botellas de vidrio de 200mL de
contenido y se pasteuriz6 a 65°C durante 30 minutos. El producto fue almacenado bajo
refrigeracion (4°C) hasta su utilizacion. De esta manera se formularon y elaboraron tres
bebidas conteniendo diferentes porcentajes de flor de Jamaica y tamarindo, se obtuvo un
resultado beneficioso que presentaron caracteristicas organolépticas atractivas e
innovadoras para el consumidor. Por consiguiente se concluye que, el grado de aceptacién
de las tres bebidas fue bastante satisfactorio, destacdndose la bebida T3 con 15% de

tamarindo y 5% de flor de Jamaica en su composicion %

Castillo R, (2017) realizo un trabajo de proyecto especial de graduacion titulado “Efecto
de uso del extracto de la Flor de Jamaica (Hibiscussabdariffa) como colorante natural y
fuente de antioxidantes en las caracteristicas fisicoquimicas de yogur sabor a fresa”para
optar al titulo de Ingeniero en Agroindustria Alimentaria en el grado Académico de
Licenciatura, el trabajo se ejecuto en la planta de productos lacteos y en el laboratorio de
analisis de alimentos del departamento de Agroindustria Alimentaria, en la Escuela
Agricola Panamericana,por ello utilizaron materiales que no dafiaran a la elaboracion se
pesaron 225 g de calices deshidratados de Hibiscussabdariffay se redujo el tamafio de
particula con el molino de discos Perten programado en el segundo nivel de velocidad 2
Posteriormente se coloco la harina obtenida en el molino con una malla de 0.5 mm para
disminuir el diametro de las particulas, aumentando la superficie de contacto para extraer
la mayor cantidad de antocianinas. Finalmente se coloc6 harina en bolsas plasticas y fueron
almacenadas en refrigerador con una temperatura promedio de 4 °C (12

Para finalizar la combinacion de 12.28 y 2.38% de puré de fresa y extracto etanolico de
flor de Jamaica respectivamente optimizan la estabilidad oxidativa y los atributos
tecnoldgico del yogur de fresa. A medida que se incrementa la concentracion de extracto
de flor de Jamaica aumenta la diferencia de color hasta 18.3 al utilizar 4.4% de extracto de
flor de Jamaica. Es por eso que la concentracion de concentrado de fresa no influye en la

diferencia de color 2
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Tassinari S, Azuero A, Arreaza D, Rueda-Rodriguez M, Castafieda-Cardona C, Roselli D
(2017) en su articulo titulado “Suplementos nutricionales como modificadores del riesgo
cardiovascular en componentes del sindrome metabolico en adultos” cuyo objetivo fue
analizar los suplementos nutricionales con &cidos grasos de cadena larga, micronutrientes y
antioxidantes en la poblacion adulta, como posibles modificadores del riesgo
cardiovascular en pacientes con diagnéstico de sindrome metabdlico, o alguno de sus
componentes; realizaron una revision de la literatura en las bases de datos Medline y
Embase, utilizando los términos ‘‘MetabolicSyndrome’> AND ‘‘Dietarysupplements’” y
‘MetabolicSyndrome’/exp AND ‘Dietarysupplement’/exp, respectivamente, sobre el papel
de los suplementos nutricionales en la modificacion del riesgo cardiovascular en adultos
con sindrome metabdlico o alguno de sus componentes 3

De 475 articulos depurados, se seleccionaron 37 que estudiaran el posible beneficio de los
suplementos nutricionales en el sindrome metabolico. Algunos estudios muestran un
potencial de &cidos grasos de cadena larga y antioxidantes (vitamina D, vitamina E) para
reducir el riesgo cardiovascular de pacientes con sindrome metabdlico, evidenciado en la
reduccion de parametros como colesterol total, glucemia, indice de masa corporal y
perimetro abdominal. Se concluye que el uso de suplementos nutricionales con acidos
grasos de cadena larga y antioxidante podria tener efectos benéficos en la disminucion de

riesgo cardiovascular en pacientes 3

Mohamed J, Shing SW, Md Idris MH, Budin SB, Zainalabidin(2013) en el estudio titulado
Efecto protector de los extractos acuosos de Flor de Jamaica (Hibiscussabdariffa) contra el
estrés oxidativo de las membranas de las células rojas en ratas con diabetes inducida por
estreptozotocina, asegura que la diabetes mellitus trae consigo un estrés oxidativo que
eleva la formacion de radicales libres que deterioran las proteinas de la membrana de las
células rojas y también atacan la membrana de lipidos llevando a una peroxidacion de
lipidos, y disminuyen, al mismo tiempo, la accion de los sistemas de defensa antioxidantes
(14).

La elevacién de la glucosa en la sangre o hiperglicemia aumenta la formacién de oxigeno
reactivo a través de diferentes mecanismos entre los que se encuentra la autoxidacion de la
glucosa que implican un dafio a nivel celular. En este estudio se indujo una nefropatia
diabética mediante estreptozotina para evaluar el efecto protector de los extractos acuosos

de Flor de Jamaica contra la oxidacion producida por este desorden metabdlico y los
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resultados mostraron que el consumo de este extracto no solo redujo los porcentajes altos
del perfil lipidico sino que disminuye el estrés oxidativo y puede ser considerado como una
alternativa natural para la prevencion del dafio oxidativo ocasionado por diabetes -
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Teorias relacionadas al tema

Teorias relacionadas a la Variable Independiente 1: Consumo del Extracto Acuoso de
la Flor de Jamaica

Definicion de extracto acuoso de flor de Jamaica

Los extractos de vegetales medicinales son usados por el humano desde la prehistoria
como remedio de diversas enfermedades y malestares. Se adquieren gracias a la division de
fragmentos biologicamente activos existentes en los tejidos de los vegetales, con la
utilizacion de agua, alcohol, mezcla de estos u otros solventes, un procedimiento adecuado
de extraccién. El extracto acuoso de Florde Jamaica sebrindara y consumira diariamente
(lunes a viernes) en dosis de 10 gr en 350 ml de agua, la presentacion serd de 350 ml en
botella de plastico ‘%

Flor de Jamaica

Rosa de Jamaica o también conocida como rosa de Abisinia, es un hibisco que pertenece a
la familia de las Malvéaceas, proveniente de Africay Asia tropical. Ya que posee
caracteristicas medicinales, su agradablesabor y llamativo color,es por ello que la siembra
es con éxito, en todo elmundo. En América ingreso por la isla de Jamaica, de ahi proviene
sunombre. Consiste en una planta herbacea anual que llega alcanzar de 2 a 4metros de
altura. Dado que es propia de climas secos tropicales ademassubtropicales. Lo mas notable
de la planta es el caliz, carnoso y de un colorrojo potente, que se recolecta en el momento
en que alcanza un tonovinoso y se deja desecar para su uso como alimento®®

La estructura de los célices de Jamaica varia, principalmente, de acuerdo a la diversidad,
color y distinciones genéticas. Los calices de Jamaica aportan la gran parte de los
aminodacidos esenciales, a excepcion deltriptofano. Respecto al contenido de compuestos
bioactivos(principalmente fenoles y antocianinas), éste cambia de acuerdo a lavariedad de

la flor de Jamaica, asi como al método de extraccién utilizado 16)

Propiedades de la flor de Jamaica

Encontramos algunas caracteristicas como: el control de coresterol, diurética, levemente
laxante, apoya en el proceso digestivo, en el procesorenal, destruye los parasitos y es Util
para la gente con sobrepeso, obesidadque desean bajar de peso, sobre todo regula la

fabricacion de insulina, esohace que el alimento sea de alto valor para las personas que
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sufrendiabetes. Asimismo ataca las células cancerosas de distintas maneras, sindafiar las
celulas sanas, es por ello que la Flor de Jamaica previene tambiéndicha enfermedad,
inclusive es un relajante que no produce somnolenciapor el contrario, compensa el sistema
nervioso central y coopera en elcontrol de estrés 9

La flor de jamaica por su amplio uso etno-medicinal, no solo los célices de la
Hibiscussabdariffa han sido de interés para los cientificos sino, también, las semillas y las
hojas.Los efectos benéficos de la infusiobn de las hojas de la flor de jamaica
(Hibiscussabdariffa) esta planta para la digestién, como reconstituyente emoliente para
eccemas e inflamaciones, para combatir los paréasitos intestinales y se confirma que estas
son buena fuente de compuestos nutritivos que, poseen, al igual que los calices, un extenso
rango de acciones curativas Yy preventivas como antihipercolesterolemiante,

antihiperlipidemiante, hipotensivo, entre otras enfermedades -

Composicion bioquimica de la Flor de Jamaica

Cabe destacar que los compuestos de Hibiscus sadariffa se encuentran en acidos organicos
,compuestos glucosidos y fendlicos comola antocianina la cual otorga la porcion de toda
accion  antioxidante,por loque lleva otra composicion de antioxidantes
como:acidostocoferoles,carotenoides y vitamina C que poseen un efecto neutralizadorde
radicales libres.Sobre todo en los compuestos mas destacados de losflavonoides
encontramos a la quercetina que actla como tratamiento yprevencion de enfermedades
cardiovasculares,de igual modo la luteolinapromotora del metabolismo de radicales y
cumple la funcion de disminuirla inflamacion de los tejidos, por otro lado la gosipetina
posee una firmeactividad antibacteriana (%

Por otro lado , el cuerpo produce radicales libres, lo cual son neutralizados por los
antioxidantes de las membranas para luego dafiar el ADN, que pueden causar reacciones
no favorables al desarrollo de enfermedaxes como cancer, problemas cardiovasculares
entre otras mas. Es por ello que el extracto acuoso de la flor de jamaica los compuestos
fendlicos como el acidoprotocatéquico tienen fuente de propiedades antioxidantes ya que

disminuye la peroxidacion de lipidos, que es un principal mecanismo de dafio celular 8

Principio activo: Flavonoides
Los compuestos fendlicos son reconocidos por su funcidén preventiva contra enfermedades
ocasionadas por el estrés oxidativo como: problemascardiovasculares, diabetes y cancer,

ademas son de gran importanciaporque pueden ayudar a elevar las defensas y la respuesta
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inmune de laspersonas que las padecen.Se demostrdé un estudio titulado
“Propiedadesantioxidantes y color de los extractos de HibiscusSabdariffa” el cual
pretendiaevaluar el efecto antioxidante y el color de la Flor de Jamaica y descubri6 que,
ademas de compuestos fendlicos, esta planta posee otros agentesantioxidantes como &cidos
tocoferoles, carotenoides y vitamina C quetienen un efecto neutralizador de la accién

oxidante de los radicales libres.(Salazar, Vergara, &amp; Ortega, 2012) (6)

Teorias relacionadas a la Variable Independiente 2: Consumo del Extracto Acuoso de

semillas de Alpiste

Definicion de extracto acuoso de semillas de Alpiste

El Extracto acuoso de semillas de Alpiste se refiere a un proceso de elaboracion de
muestras liquidas del concentrado de la semilla de Alpiste, la materia prima del mismo son
por tanto las semillas de Alpiste para consumo humano, las semillas se mezclan con agua,
pues de la trituracion de las mismas es de donde se obtiene el liquido que se conoce como
Extracto acuoso de semillas de Alpiste y que consumid la poblacion de este estudio

diariamente durante 4 semanas continuas (%

Alpiste

El vocablo Phalaris proviene etimolégicamente de Phaleros, que significa espléndido o
brillante. Se sitta dentro de la familia Poaceae,subfamilia Festucoideae o Pooideae (en
estudios mas avanzados).Actualmente se le ubica en la tribu Aveneae %

El alpiste es un grano de cultivo anual, de territorios templados y temporada fria, cuyas
necesidades y practicas de produccion son similaresal de otros cereales como el trigo y la
cebada. El fruto llamado cariopse, eslo que cominmente se conoce como semilla o grano
de alpiste, el cual esel fruto comin de los cereales. Posee una estructura parecida a la de
losdemas granos de la misma familia poaceae, por ejemplo el trigo, la avena,la cebada y el
arroz. El almidon constituye aproximadamente el 50% delos carbohidratos totales del

grano 9
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Composicion quimica de la semilla de Alpiste

Estd compuesta por: carbohidratos (60%), proteinas (21%), grasas(8%) y fibra (7%).
Ademas tiene fitoquimicos, comprendiendo, fitatos, fenoles y taninos. La fibra total del
alpiste es menor en porcentaje que losdemas cereales tipicos. La avena presenta de 11 a
25%, el trigo de 13 a21%, y la cebada de 16 a 27%, lo cual indica que el alpiste no es
unabuena fuente de fibra. Los &cidos grasos que presenta el alpiste sedistribuyen en: 55%
correspondiente a acido linoleico, 29% oleico, 11%palmitico, 2.5% linolénico, y 1% a
acido estearico. Las grasas sonaltamente insaturadas, de manera que tiene un alto potencial
para larancidez, no obstante, la presencia de sus antioxidantes colaboran conatrasar este

procedimiento durante el almacenamiento 9

Principio activo:Péptidos bioactivoscon capacidad inhibitoria de la actividad de la enzima
dipeptidilpeptidasa IV (DPPIV).

Los péptidos bioactivos son péeptidos encriptados en las proteinas que aparte de su valor
nutricional (fuente de aminoacidos esenciales)tienen la capacidad de desempefiar efectos
biologicos especificos. Los péptidoshioactivos desempefian su funcién a nivel local (tracto
gastrointestinal) como sistémico, ya que tienen la capacidad de traspasar el epitelio
intestinal y entrar a tejidos periféricos a través de la circulacion 9

Los péptidos con facultad de inhibicidn de la actividad de la enzima dipeptidilpeptidasa IV
colaboran en el tratamiento y prevencion de ladiabetes, puesto que la DPPIV es una
enzima que hidroliza las incretinas(GLP1, GIP), hormonas comprometidas en la secrecién
de insulina. Lasdos incretinas tienen igualmente efecto trofico sobre las células beta de
losislotes pancreaticos. GLP1 posee otras funciones como la inhibicion de lasecrecion de
glucagén, enlentecimiento del vaciamiento gastrico einhibicion del apetito, En pacientes

diabéticos estas dos incretinas sonaceleradamente hidrolizadas por la enzima DPPIV.

Dipeptidilpeptidasa IV (DPPI1V)

La enzima Dipeptidil peptidasa IV (DPP-1V) o CD26, es una peptidasa que se expresa en
la superficie celular. En particular, DPP-IV secaracteriza por su ubicacién (higado,
intestino, bazo, glandula adrenal,linfocitos, células, endoteliales) siendo el rifién el 6rgano
donde selocaliza su actividad especifica superior. También, existeuna isoforma soluble de
esta enzima que se ubica en distintos fluidos delorganismo -

Entre los substratos naturales de la DPP-1V se hallan hormonas de naturaleza peptidica que

dirigen el metabolismo en mamiferos, tal como elpéptido similar al glucagdn 1 (GLP-1)
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ademasel péptido insulinotrofico dependiente de glucosa (GIP). Sin embargootros sustratos
biolégicos de DPP-1V son el polipéptido activador dela adenilato ciclasa (PACAP), el
factor de crecimiento tipo insulina 1, el péptido YY(PYY),sustancia
P, neuropéptido P, polipéptido liberador degastrina y varias quimisionas %

La inhibicion de la enzima DPP-IV puede mejorar la tolerancia a la glucosa, aumentando
el efecto de incretina en pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2 ?? @ | Se descubrié que
los péptidos de las semillas de alpiste obtenidos por digestion gastrointestinal mostr6 una
inhibicién de la DPP-IV en forma dependiente de la dosis; la inhibicién mas alta (43.4%)
se observd bajo una concentracion de péptidos de 1,4 mg / ml. Sin embargo, las proteinas
no hidrolizadas mostraron una baja inhibicién. (9,3%). Esto mostrd que los péptidos que se
liberan durante la digestién gastrointestinal tienen un efecto sobre los niveles de glucosa en

sangre @4

Efectos adversos del Alpiste

Hasta la actualidad, no se han referido contraindicaciones del consumo de semillas de
alpiste (o grano de las Canarias), en dosisadecuadas. La manipulacion del alpiste, asi como
también su aplicacionexterna podria llegar a ocasionar algun tipo de reaccion alérgica en la
piel.

Por otra parte, el consumo de grandes cantidades de alimentos con propiedades diuréticas,
como el alpiste, podria generar una disminucion delos niveles de sodio y potasio del
organismo, esto debido a que seeliminarian en mayor cantidad, en virtud de dichos efectos.
Un menornivel de potasio en el organismo podria llegar a ocasionar situacionescomo un

aumento de la debilidad muscular y de la sensacion deagotamiento

Teorias relacionas a la Variable Dependiente: Efecto en la Variacion del nivel de

glucosa en trabajadores con Sindrome Metabdlico.

Definicion en la Variacion de Glucosa
Esta variabilidad se expresageneralmentecomo ladesviacionestandar (DE)del valor

mediode glucosa ocomo laamplitud mediade lasfluctuacionesglucémicas %

Puebas y/o método para evaluar el nivel de glucosa
Medicion de glucosa capilarcon glucometroantes y despuésde la toma delextracto

acuoso,evaluaciénsemanal.
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Sindrome Metabolico

Se nombra asi a un conjunto de factores de riesgo que incrementan las probabilidades de
padecer enfermedades del corazon, diabetes, ataquescerebro vasculares y otros problemas
de salud. Se puede diagnosticarcuando estan presentes tres de los siguientes cinco factores
de riesgo:Glucosa sanguinea alterada en ayunas, niveles bajos de colesterol HDL en
lasangre, niveles altos de triglicéridos en sangre, circunferencia abdominalelevada, presion
arterial alta 7

Se le conoce también como Sindrome Plurimetabdlico o Sindrome X. Su existencia se
asocia con un aumento significativo de riesgo de desarrollar diabetes mellitus tipo 2 y
enfermedad cardiovascular. Entre sus causas se puede incluir: inadecuados habitos

alimenticios, obesidad, sedentarismo, tabaquismo ¢

Tratamiento del Sindrome Metabolico

Las personas que presentan sindrome metabdlico pueden disminuir el riesgo de
enfermedad cardiovascular y diabetes tipo 2 controlando losfactores de riesgo. La mejor
manera a traves de la reduccion de peso,régimen dietético saludable y aumento de la
actividad fisica. Estos sonalgunos pasos importantes para los pacientes y los médicos en
eltratamiento de este sindrome: controlar periodicamente el peso corporal(especialmente la
obesidad central), controlar glucosa en sangre, laslipoproteinas y la presion arterial, tratar
los factores de riesgo individuales(hiperlipidemia, presion arterial alta y glucosa elevada en
sangre) seglnlas pautas establecidas, si fuera necesario elegir agentes antihipertensivos de
formacuidadosa ya que los diferentes medicamentos tienen efectos diferentessobre la

sensibilidad a la insulina ¢9)

Fisiopatologia

La patogénesis del Sindrome Metabdlico es compleja y deja muchos
interrogantes.Participan tanto factores ambientales como genéticos, que van a intervenir
sobre el tejido adiposo y sobre la inmunidad innata G%

El aumento del tejido adiposo tiene un rol esencial en la patogenia y la morbilidad del
Sindrome Metabdlico, al cual se relaciona un incremento de la insulinemia y resistencia a
su funcioén en tejidos periféricos. El tejido adiposo es un érgano que produce una gran
diversidad de moléculas, llamadas adipocinas, las cuales envian sefiales que tienen efecto

en el cerebelo y el mesencéfalo regulando el apetito y la funcion de distintos 6rganos,
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como el pancreas o el masculo. La obesidad abdominal facilita la presentacion de
dislipidemia e hipertension arterial, asimismo la alteracion de las concentraciones de
glicemia en ayunas. La circunferencia de cintura, como reflejo del tejido adiposo visceral,
se relaciona con un incremento de riesgo de enfermedad cardiovascular. EIl enlace entre
estos factores de riesgo es la resistencia insulinica, causando que el péancreas intente
compensar esta circunstancia a través del hiperinsulinismo. Tanto la hiperinsulinemia
como los &cidos grasos libres reducen la accién en el tejido adiposo de la enzima catalitica
lipoproteinlipasa, lo que produce un incremento de la produccion de triglicéridos y
lipoproteinas de muy baja densidad (VLDL). En el Sindrome Metab6lico el fenotipo
lipoproteinico comprende un incremento de los triglicéridos y una reduccion de los valores
de HDL-C. EI hiperinsulinismo y la insulino-resistencia del Sindrome Metabélico pueden
ocasionar hipertension arterial, la cual entre los pacientes obesos es del 25-50 % y
aproximadamente el 50 % de los pacientes con hipertension arterial presentan insulino-

resistencia e hiperinsulinemia G-

Diagnostico de Sindrome Metabdlico

Tomando el criterio diagnéstico de ALAD (Asociacion Latinoamericana de Diabetes), el
Sindrome Metabdlico se diagnostica a través del estudio o evaluacion de 5 componentes,
los cuales son: Obesidad Abdominal (perimetro de cintura > 94 cm en hombres y > 88 cm
en mujeres), Triglicéridos Altos (> 150 mg/dL o en tratamiento hipolipemianteespecifico),
cHDL bajo (< 40 mg/dL en hombres o < 50 mg/dL en mujeres o en tratamiento con efecto
sobre cHDL), presion arterial elevada (PAS > 130 mmHg y/o PAD > 85 mmHg o en
tratamiento antihipertensivo), alteracion en la regulacion de la glucosa (glicemia anormal
en ayunas, intolerancia a la glucosa o diabetes). Si se confirmara la obesidad abdominal

mas 2 de los siguientes 4 criterios, se diagnostica como Sindrome Metabdlico.®?:

Extracto Acuoso

Los extractos de vegetales medicinales son usados por el humano desde la prehistoria
como remedio de diversas enfermedades y malestares. Se adquieren gracias a la division de
fragmentos biolégicamente activos existentes en los tejidos de los vegetales, con la
utilizacion de agua, alcohol, mezcla de estos u otros solventes , un procedimiento adecuado

de extraccion (-
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Formulacién de problema
¢El consumo de qué extracto acuoso, Flor de Jamaica o Alpiste tendr4 unmayor efecto en
la variacion de los niveles de glucosaen trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas
Infantiles SOS,SJL- 20182.

Problemas Especificos

¢Cual serd el efecto de consumo del extracto acuoso de semillas de Alpisteen la variacion
de los niveles de glucosa en trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas Infantiles
SOS, SJL - 2018~.

¢Cual sera el efecto de consumo del extracto acuoso de la flor de Jamaica en la variacion
de los niveles de glucosaen trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas Infantiles
SOS, SJL - 2018.

¢Cual sera la adherencia al consumo de los extractos acuososde semillas de Alpiste y flor
de Jamaica en los trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas Infantiles SOS, SJL -
20182.

¢Cuales seranlos efectos secundarios del consumo de los extractos acuosos de semillas de
Alpiste y flor de Jamaica en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles
SOS, SJL - 20182.

Justificacion del estudio

Justificacion Teorica

La investigacion realizada, permitira aportar una nueva evidencia cientifica sobre la
variacion de los niveles de glucosa en trabajadores con Sindrome Metabodlico, en la
localidad de San Juan de Lurigancho.El Sindrome Metabdlico, es una enfermedad por
alteraciones metabolicas constituido por la obesidad a nivel internacional ha sido analizado
por las caracteristicas que presenta y se ha iniciado su estudio en el &ambito nacional, siendo
asi gque son pocas investigaciones que realizan trabajos de este tema por lo que ain no se

precisa con exactitud la fisopatologia del SM, sin embargo, sostienen que el sindrome
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metabolico se puede tratar con una adecuada dieta saludable y aumento de la actividad
fisica .

En la investigacion se presenta fundamentos tedricos y antecedentes que permiten abordar
cientificamente el estudio planteado de dos alimentos funcionales, que son la flor de
Jamaica y la semilla de Alpiste an muy poco consumidos y comercializados en nuestro

pais, en el tratamiento delSindrome Metabdlico.

Justificacion Practica

Esta investigacién contribuira de mas opcionesde tratamiento natural y/o coadyuvante a los
profesionales de la salud y nutricién al momento de la realizacién de la consulta nutricional
con pacientes con Sindrome Metabdlico, ya que al ser productos naturales presentardn
menos efectos secundarios ayudando a la toma de decisiones en la personalizacion de
regimenes alimenticios para este grupo de pacientes, asimismo a la capacitacion y
educacion para afrontar las exigencias del tratamiento con la ayuda de dietas
personalizadas y actividad fisica controlando asi periédicamente el peso corporal, glucosa
en sangre,presion arterial, etc.

La informacion de esta investigacion sustenta trabajos experimentales,descriptivos
programas de intervencion, redes sociales para difundir informacion a la poblacion y
concientizar que el sindrome metabolico se puede tratar, asimismo pueden ser empleados
para una investigacion con mayor poblacion en este pais,actualmente no se ha visto

evidencias.

Justificacion Econdémica/Social

Sin embargo, el presente trabajo de investigacion se realizara con la comparacion de dos
productos de nacionalidades diferentes, observaremos el beneficio del alimento de cultivo
local (Alpiste) y del producto extranjero (flor de Jamaica) importado de Mexico, veremos
diferencia de los Extractos Acuosos de estos productos, que podra servir también para
analizara futuro la comparacién con los medicamentos, que presentan elevados costos para
el tratamiento y/o control del Sindrome Metabdlico.

Se espera entonces que mediante este estudio de investigacion los profesionales de salud
socialicen la importancia de tratar el SM. De esta forma se insite en que se realicen
campafas de salud respecto al Sindrome Metabdlico y asi poder tratar y/o prevenir sus

complicaciones como riesgos cardiovasculares y Diabetes Mellitus tipo 2, procurar
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difundir la informacion a adultos y adultos mayores con SM para asi mejorar la salud de

esta poblacion y de esta manera prevenir y disminuir muertes .

Hipotesis

Hipdtesis General:

El consumo del Extracto acuoso de semillas de Alpiste tendra mayor efecto de variacion de
los niveles de glucosa comparado con el extracto acuoso de la flor de Jamaica en
trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

HipotesisEspecifica 1:

El consumo del extracto acuoso de semillas deAlpiste tendra un efecto en la variacion de
los niveles de glucosa en trabajadores en trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL - 2018.

HipotesisEspecifica 2:

El consumo del extracto acuoso de la Flor de Jamaica tendra un efecto en la variacion de
los niveles de glucosa en trabajadores en trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL - 2018.

HipotesisEspecifica 3:

El consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste tendra una mayor aherencia
comparado con el Extracto Acuoso de la flor de Jamaica en trabajadores con Sindrome
Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

HipotesisEspecifica 4:

El consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste y la flor de Jamaica no producen
efectos secundarios, en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS,
SJL - 2018.

Objetivos

Objetivo General:

Determinar si el consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste o Flor de Jamaica,
presenta un mayor efecto en la variacion de los niveles de glucosa, en trabajadores con
Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL —2018.
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Objetivos Especificos:

Identificar si el consumo del extracto acuoso de semillas de Alpiste presenta un efecto en
la variacion de los niveles de glucosa en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL - 2018.

Identificar si el consumo del extracto acuoso de la Flor de Jamaica presenta un efecto en la
variacion de los niveles de glucosa en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL - 2018.

Identificar si los extractos acuosos de semillas de Alpiste y flor de Jamaica presentan una
buena adherencia durante el periodo de intervencion en trabajadores con Sindrome
Metabolico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Identificar si el consumo del extracto acuoso de semillas de Alpiste y la flor de Jamaica no
producen efectos secundarios, en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL - 2018.
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Il. METODO



2.1. Disefio de Investigacion

El tipo o enfoque de investigacion es cuantitativa, segun Hernandez (2010)porque
usa la recoleccion de datos para probar hipétesis, con base en la medicion numérica y
el andlisis estadistico, para establecer patrones de comportamiento y comprobar
teorias. %

El disefio esexperimentalporque segun Hernandez (2010)son aquellos estudios que
retnen los dos requisitos para lograr el control y la validez interna. Estos disefios
llegan a incluir una o mas variables independientes, y una o mas dependientes.
Asimismo pueden utilizar pre pruebas y post pruebas para analizar la evolucién de

los grupos antes y después del tratamiento experimental®4:

2.2.Variables, operacionalizacion

2.2.1 Definicion conceptual de las variables

Variables Independientes:

Consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste

Consumo del Extracto acuosode Flor de jamaica

Variable Dependiente:Variacion de los niveles de glucosa en trabajadorescon
Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.
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2.2.2 Definicion operacional de las variables

Cuadro N° 1 Matriz operacional de las variables

Variable Definicion Conceptual (I):?) eefrIQ:i:cIJcr)]ZI Dimensiones Indicadores Codificacion Escala Instrumento
Variable El Extracto acuoso de El extracto Registro de Ficha de
Independiente semillas de Alpiste se acuoso del Cosumo Consumo recoleccion
refiere a un proceso de alpiste se diario diario de datos y
Consumo del elaboracion de muestras proporcionara
Extracto acuoso de | liquidas del concentrado diariamente Visita de Consumio(1)
semillas de Alpiste | de la semilla de Alpiste, la | (lunes a viernes) seguimiento y
materia prima del mismo en dosis de monitoreo Consumio la
son por tanto las semillas Y de taza de mitad (2) Ordinal
de Alpiste para consumo semillas de
humano, las semillas se Alpiste en 1 No consumid(3)
mezclan con agua, pues de Ltr.de agua, Registro de Guia de
la trituracion de las presentacion sera Consumo Entrevista
mismas es de donde se de 250ml en diario
obtiene el liquido que se botella de
conoce como Extracto plastico. Visita de
acuoso de semillas de seguimiento y
Alpiste (19 monitoreo
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Los extractos de vegetales El extracto Registro de
Variable medicinales son usados | acuoso de Flor de Consumo
Independiente por el humano desde la Jamaica se diario Ficha de
prehistoria como remedio brindara Consumo recoleccion
de diversas enfermedades diariamente diario Visita de de datos y
y malestares. Se adquieren | (lunes a viernes) seguimiento y
gracias a la division de en dosis de 10gr monitoreo
Consumo del fragmentos en 350ml de
Extracto acuoso de biolégicamente activos agua, la
la flor de Jamaica | existentes en los tejidos de | presentacion sera Registro de ) Guia de
los vegetales, con la de 350ml en Consumo Ordinal entrevista
utilizacion de agua, botella de diario
alcohol, mezcla de estos u plastico.
otros solventes , un Visita de
procedimiento adecuado seguimiento y
de extraccion % monitoreo
Esta variabilidad se Medicion de
Variable expresa generalmente glucosa capilar Nivel de ANivel de glucosa
Dependiente como la desviacion con glucometro glucosa I- ANivel de
estandar(DE)del valor antes y despues sanguineo glucosa F
Variacion de los medio de glucosa 0 como de latomadel | Variacionde | 90 — 130 mg/dl
niveles deglucosa la amplitud media de las | extracto acuoso, glucosa glucosa en Razon Ficha de
en adultos con fluctuaciones glucémicas evaluacion basal ayunas recoleccion
SindromeMetabolic (26). semanal. de datos

0]
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2.3.Poblacién, muestra y muestreo

2.3.1.

2.3.2.

Poblacion
La poblaciondel estudio esta conformada por 27 trabajadores con
diagnostico de Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS,de San

Juan de Lurigancho, Lima — Perd.

Criterios de Inclusién

Se consideré como criterios de inclusién, a los adultos trabajadores de
Aldeas Infantiles SOS-SJL que se encontraron laborando en el periodo de
estudio y quienes cumplieron el criterio diagnostico de Sindrome
Metabdlico segin ALAD, ademéas de haber presentado la carta de

consentimiento informado correctamente llenada y firmada.

Criterios de exclusion
Las personas que abandonenel estudio o por indicacion de su medico

tratante.

Muestreo
El muestreo fue de tipo censal, corresponde a un muestreo censal, segun
Zarcovich (2005),quien establece que la muestra censal supone la

obtencidn de datos de todas las unidades del universo -

2.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos y validez

Técnica de recoleccion de datos

La técnica es la observacion experimental: porque se observo la variacion del

nivel de glucosa antes y después del tratamiento .También Ilamada estudio de

intervencién o estudio experimental, es un analisis prospectivo, el cual se

caracteriza por la manipulacion indirecta, superficial de un factor de estudio por

el investigador®)
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Técnica de evaluacion

La medicion de glucosa capilar, considerado por el MINSA como examen auxiliar en
el control del tratamiento de la diabetes. Para una adecuada medicion el glucémetro
debe encontrarse correctamente calibrado, las tirasreactivas adecuadamente
preservadas y almacenadas dentro de su periodo de vigencia; también estar el
personal de salud y el paciente capacitados en el correcto uso.

En el presente estudio las muestras seran procesadas en un glucoémetro portéatil de la
marca (Accuchek). G-

2.4.2.Instrumentos de recoleccion de datos:

Los instrumentos que se utilizaron en el estudio son los siguientes:

Ficha técnica: del primer instrumento

Nombre: Ficha de recoleccion de datos

Autor: Wendy Romero Guanilo, Maria Pisfil Gonzales

Afio: 2018

Objetivo: Registrar datos personales para su posterior procesamiento

Tipo de instrumento:Es un instrumento donde se aplico la medicién de glucosa
capilar, también se registraron los datos de evaluacion como: glucosa, peso, talla,
PAS, PAD Yy circunferencia abdominal; ademas se consignaron datos generales como:

nombre y apellidos, edad y sexo.

Ficha técnica:del segundo instrumento

Nombre: Guia de entrevista

Autor: Wendy Romero Guanilo, Maria Pisfil Gonzales

Afo: 2018

Objetivo: Evaluar adherencia y efectos secundarios relacionados al consumo de los
Extractos Acuosos

Lugar de aplicacion: Aldeas Infantiles SOS SJL

Forma de aplicacién: Directa

Duracion de la aplicacion: 20 min.

Tipo de instrumento: Es una guia para evaluar adherencia y efectos
secundariosdondese aplicé una entrevista de manera individual a las personas

participantes del estudio, al inicio y al final del tratamiento dicha encuesta presenta
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preguntas de alternativa cerrada, con items acerca de: si consumi6 o no las bebidas, la
cantidad, duracién y frecuencia de efectos adversos, etc. El instrumento fue sometido
al juicio de expertos y se evalud la validez del instrumento seleccionado, a través de
coeficientes Alfa de Cronbach, a fin de garantizar la fiabilidad del instrumento.

2.4.3. Validacion de los instrumentos

Validez de Instrumentos

El instrumento fue validado por expertos en el tema, considerando a tres nutricionistas,
obteniendo una condicidn final en le instrumento de ser Valido, como observamos en
el Cuadro N° 2.

Cuadro N° 2 Validacion del instrumento

Experto El instrumento presenta Condicién final
Pertinencia Relevancia Claridad

Mg. Melissa Angela Martinez si Si Si Valido

Ramos

Mg. Flor Evelyn De La Cruz si Si Si Valido

Mendoza

Mg. Zoila Mosquera Figueroa si Si Si Valido

Nota: Elaboracion propia

Segun Hernandez ,Fernandez y Baptista (2014), la validez es el grado en que el
instrumento mide de forma precisa y excata las variables que se desean medir en la ¢®

En la cual el método que se uso para la validez fue el V Aiken %

2.4.4 Aceptabilidad de los Extractos acuosos
Las muestras se analizaron a traves de una encuesta evaluando los items olor, sabor,
color, textura y apariencia general con calificacion de 1 (Me disgusta mucho) a 5 (Me

gusta mucho). Participaron en la encuesta 9 personas.
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Cuadro N° 3Confiabilidad del instrumento

Estadisticas de total de elemento

Media de escala si Varianza de escala Correlacion total ~ Alfa de Cronbach

el elemento se ha  si el elemento se de elementos si el elemento se
suprimido ha suprimido corregida ha suprimido
Olor 17,00 13,429 ,758 ,940
Sabor 16,88 14,411 ,682 ,952
Color 16,75 11,929 ,899 ,914
Textura 16,75 11,929 ,899 ,914
Apariencia 16,63 11,411 ,962 ,901

2.4.Métodos de analisis de datos

La base de datos se realizo en el programa Microsoft Excel, el analisis estadistico
inferencial de las variables se realizo utilizando el software SPSS vs 24.0, aplicando
las pruebas para la estadistica descriptiva y las pruebas para la estadistica inferencial.
A la vez para la presentacion de los resultados se usaron figuras estadisticas, se
evalué los datos a traves de la prueba de normalidad, determindndose que los
datopresentan una distribucién normal o paramétrica, por tal motivo se utilizd la
prueba estadistica de ANOVA O ANVA , para realizar la comparacion de medias de

dos 0 mas grupos.

2.6 Aspectos éticos

El presente trabajo de investigacion fue aprobado por el comité de ética de la
Universidad César Vallejo, luego a través del consentimiento informado, documento
donde cada participante de la investigacién dejo constancia de su participacion
voluntaria y autorizo el uso de la informacién proporcionada Unicamente al estudio.
Los datos que se indican en este trabajo fueron recolectados por los autores de la
presente investigacion, se procesaron Yy analizaron de manera adecuada sin
adulteraciones.Para el trabajo de investigacién se solicitd un consentimiento
informado, firmado por el trabajador quien deja constancia de su asistencia
voluntaria y autoriza la utilizacion de la informacién brindada exclusivamente al
estudio,luego de haber comprendido el objetivo, la metodologia del estudio y los

posibles beneficios.
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I11. RESULTADOS



3.1 Descripcion de resultados

Tabla N2 1 Caracteristicas generales de la muestra segtin grupo de estudio.

Género
N Varones Mujeres Edad (x) Peso (x)
N % N %
Grupo
experimental 14 2 14.3 12 85.7 39 71.4
Alpiste
Grupo
experimental )5 1 7.7 12 92.3 40 77.1
Flor de
Jamaica
Nota: Elaboracién propia
100 — 92.3
80 714771
60
39 40
40
20 ) 143 12 12 I
0 - O []
N % N %
Varones Mujeres Edad (x) Peso (x)

Grupo experimental Alpiste
® Grupo experimental Flor de Jamaica

GraficoN®1Caracteristicas generales de la muestra segln grupo de

estudio

Interpretacion:

En la Tabla N° 1 y Grafico N° 1, se observa que la muestra de estudio estuvo
conformada por 27 trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles
SOS,los cuales fueron distribuidos aleatoriamente en Grupo experimental Alpiste
conformado por 14 trabajadores (14.3% varones y 85.7% mujeres) con una edad y
peso promedio de 39 afios y 71.4 kg respectivamente y Grupo experimental Flor de
Jamaica, conformado por 13 trabajadores (7.7% varones y 92.3% mujeres) con una

edad y peso promedio de 40 afios y 77.1 kg.
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Tabla N° 2 Promedio de variacion de glucosa segun grupos de estudio

GO Grupo
up experimental
Experimental
Alpiste flor (.je
Jamaica
Variacion
de Glucosa 9.85 11.3
(promedio)
Nota: Elaboracion propia
12
10
8
6
9.85
4
2
0
Flor de Jamaica Semillas de alpiste

Grafico2Promedio de variacion de glucosa segun grupos de estudio

Interpretacion :
En Tabla N° 2 y Grafico N° 2observamos los promedios de las variaciones de
glucosa para ambos extractos, donde se puede apreciar que el Grupo Experimental 1
redujo 9.85mg/dl de glucosa mientras el Grupo Experimental 2 tuvo una reduccion

de 11.6 mg/dl de glucosa.
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Tabla N° 3 Reporte de nivel de glucosa

Tratamiento Glucosa pre  Glucosa post Var:ﬁg'&g de
segun dia (promedio)  (promedio) (p?'ome dio)

Gx1: (Semillas de Alpiste)
Basal 126.4
Dia7 116.1 108.8 7.3
Dia 14 108.6 107.3 1.3
Dia 21 111.7 97.2 14.5
Dia 28 120 105.6 14.4
Gx2: (Flor de Jamaica)
Basal 192.1
Dia7 182.9 170.1 12.8
Dia 14 176.2 165.1 11.2
Dia 21 180.7 169.5 11.2
Dia 28 180.5 167.8 12.7

Nota: Elaboracién propia

m Glucosa pre (promedio) = Glucosa post (promedio) m Variacion de Glucosa (promedio)

192.1
182.9 176.2 180.7 178.2

170.1 165.1 69.5 166.6
126.4
116.1 1194
1109 111.2
108.8 05.1 972 107.1
|7_3 I57 II 14 |2.4 28 12 12 1.5
- - [ | [ | [ | | | |

Basal Dia 7 Dial4  Dia2l Dia 28 Basal Dia7 Dial4 Dia2l Dia 28
Gx1: Semillas de Alpiste Gx2: Flor de Jamaica

Grafico N° 3Reporte de nivel de glucosa

Interpretacion:

En la Tabla N° 3 y GraficoN® 3 muestra el efecto del Extracto Acuoso de semillas de
Alpiste (Gx1) y Extracto Acuoso de flor de Jamaica (Gx2), es asi que los tratamientos en
base a Extracto Acuoso de semillas de Alpiste y Flor de Jamaica lograron reducir la
glucosa en 14.5 mg/dl para el Gx1 en el dia 21 de la intervencién y de 12.8 mg/dl para el

Gx2 en el dia 7 de la intervencion.
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Tabla N° 4 Efecto del consumo de los Extractos Acuosos de semillas de Alpiste y Flor de

Jamaica en la variacion de los niveles de glucosa.

Grupo Grupo
Experimental experimental
semillas de Flor de

Alpiste Jamaica
Promedio
Basal 126.4 192.1
Dia 7 108.8 170.1
Dia 14 105.1 165.1
Dia 21 97.2 169.5
Dia 28 107.1 166.6

Nota: Elaboracién propia

Grupo Experimental semillas de Alpiste —#i=— Grupo experimental Flor de Jamaica

250
200 192.1
—_— — —]
150 126.4
108.8 107.1
105.1 972
100
50
0
BASAL DIA 7 DIiA 14 DIiA 21 DIiA 28

Gréafico N° 4 Efecto del consumo de los Extractos Acuosos de semillas de Alpiste y Flor
de Jamaica en la variacion de los niveles de glucosa

Interpretacion:

En la Tabla N° 4 y GraficoN°® 4 observamos que hubo una reduccién de los niveles de
glucosa para los dias 7, 14, 21, 28 en comparacion con la glucosa basal, el grupo
experimental semillas de Alpiste inici6 con 126.4 mg/dL y culminé con 107.1
mg/dLmientras el grupo experimental flor de Jamaica inicié con 192.1 mg/dL y culminé
con 166.6 mg/dL.
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Tabla N°5Presencia de efectos secundarios del consumo de los Extractos Acuosos

Semillas de Alpiste Flor de Jamaica

N % N %
Diarreas 0 0 0 0
Estrefiimiento 0 0 0 0
Poliuria 0 0 10 76.9
Colicos 0 0 0 0
Alergia 0 0 0 0
No presentd molestias 14 100 3 23.1
Total 14 100 13 100
Nota: Elaboracién propia
120
100
100
30 76.9
60
40
23.1
20
0 0 0 O 0 0 0 0 0 I
0
Diarreas  Estrefiimiento  Poliuria Codlicos Alergia No presento
molestias

Semillas de Alpiste % M Flor de Jamaica %

Grafico N° 5Presencia de efectos seundarios del consumo de los Extractos Acuosos
Interpretacion:

En la Tabla N° 5 yGrafico N° 5se observa la frecuencia de efectos secundarios,
evidenciando que en el 100% de los trabajadores que consumieron el Extracto
Acuoso de semillas de Alpiste no tuvo efectos secundarios durante el periodo de
intervencién, sin embargo el 76.9 % de los trabajadores que consumieron el
Extracto Acuoso de flor de Jamaica presentaron como unico efecto secundario la

poliuria, no obstante el 23.1% no present6 efectos secundarios.
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3.2 Contrastacion de hipotesis

Hipétesis general

Hipotesis Nula (Ho) :El consumo del Extracto acuoso de semillas de Alpiste no

presenta un mayor efecto en la variacion de los niveles de glucosa comparado con el

extracto acuoso de la flor de Jamaica en trabajadores con Sindrome Metabdlico de

Aldeas Infantiles SOS, SJL

- 2018.

Hipotesis Alterna (Ha):EI consumo del Extracto acuoso de semillas de Alpiste

presenta un mayor efecto en la variacion de los niveles de glucosa comparado con el

extracto acuoso de la flor de Jamaica en trabajadores con Sindrome Metabdlico de
Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Regla de decision:

Siul = u2 se acepta Ho; anula la hipdtesis

Siul #u2, se rechaza Ho; se cumple la hipotesis de investigacion

Estadistico de Prueba: ANOVA

Tabla N°6Prueba de normalidad de datos de las variaciones de glucosa

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.  Estadistico gl Sig.
Variacion de glucosa dia 7 127 27 ,200" ,966 27 512
Variacion de glucosa dia 14 141 27 1,183 ,947 27 1,183
Variacion de glucosa dia 21 ,085 27 ,200" ,981 27 877
Variacion de glucosa dia 28 ,104 27 ,200" 977 27 779

Nota: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la Tabla N° 6se observa 2 tipos de pruebas de normalidad, debido a que la muestra es

menor a 50 se trabajara con la de Shapiro- Wilk, en esta prueba de normalidad se obtiene el

valor (p> 0,05), por lo tanto los datos presentan una distribucion normal, son simétricos, en

ese sentido se utilizara la prueba estadistica para datosparamétricos de ANOVA, para la

comparacion de las mediasde las variaciones de glucosa entre los grupos experimentales.
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Tabla N° 7Prueba de ANOVA para las variaciones del valor de glucosa entre el grupo
experimental Alpiste y grupo experimental flor de Jamaica

ANOVA
Suma de Media .
cuadrados g cuadratica Sig.
Variacion de glucosa  Entre grupos 208,414 1 208,414 ,863 ,362
dia 7 Dentro de 6034549 25 241,382
grupos
Total 6242,963 26
Variacion de glucosa  Entre grupos 199,451 1 199,451 2,340 ,139
dia 14 Dentro de 2130549 25 85222
grupos
Total 2330,000 26
Variacion de glucosa  Entre grupos 54,604 1 54,604 , 7167 ,389
dia 21 Dentro de 1779,692 25 71,188
grupos
Total 1834,296 26
Variacion de glucosa  Entre grupos 4,518 1 4,518 ,068 ,796
dia 28 Dentro de 1660,445 25 66,418
grupos
Total 1664,963 26

Nota: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la Tabla N° 7, se realiz6 la comparacion de la variacion del valor de nivel de glucosa
entre el grupo experimental que consumié en extracto acuoso del Apiste con el grupo
experimental que consumio la Flor de Jamaica, durante los dias 7, 14, 21 y 28, alpresentar
los datos una distribucion normal, se utilizé la prueba estadistica de ANOVA, mediante
esta prueba se determind, que al comparar la variacion del valor de glucosa en el dia 7
entre ambos grupos se obtuvo un valor p = 0,362 (p>0,05), en el dia 14 se obtuvo un valor
p = 0,139 (p>0,05), en el dia 21 se obtuvo un valor p = 0,389 (p>0,05) y en el dia 28 se
obtuvo un valor p = 0,796 (p>0,05), por lo tanto se acepta la hipotesis nula, que nos indica
que el consumo del Extracto acuoso de semillas de Alpiste no presenta un mayor efecto en
la variacion de los niveles de glucosa comparado con el extracto acuoso de la flor de
Jamaica en trabajadores con Sindrome Metabolico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.
Por lo tanto no existen diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos, al

comparar las variaciones del valor de glucosa en los dias 7, 14, 21y 28 de intervencion.
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HipotesisEspecifica 1:

Hipotesis Nula (Ho): El consumo del extracto acuoso de semillas de Alpiste no tiene un
efecto en la variacion de los niveles de glucosa en trabajadorescon Sindrome Metab6lico
de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Hipotesis Alterna (Ha): El consumo del extracto acuoso de semillas de Alpiste si tiene un
efecto en la variacion de los niveles de glucosa en trabajadores en trabajadores con
Sindrome Metabélico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Regla de decision:

Si ul=u2 se acepta HO; anula la hip6tesis
Siul #u2, se rechaza HO; se acepta la hipétesis de investigacion

Estadistico de Prueba: de Wilconxon

Tabla N° 8 Prueba de normalidad para la comparacion de valor de glucosa pre y post

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico Gl Sig. Estadistico gl Sig.

Glucosa pre dia 7 ,405 27 ,000 434 27 ,000
Glucosa Post dia 7 ,439 27 ,000 ,443 27 ,000
Glucosa Pre dia 14 ,395 27 ,000 ,463 27 ,000
Glucosa Post dia 417 27 ,000 ,438 27 ,000
14

Glucosa pre dia 21 ,436 27 ,000 412 27 ,000
Glucosa Post dia 415 27 ,000 ,418 27 ,000
21

Glucosa pre dia 28 ,398 27 ,000 437 27 ,000
Glucosa post dia 417 27 ,000 416 27 ,000
28

Nota: Elaboracion propia

Interpretacion

En la Tabla N° 8 se observa 2 tipos de pruebas de normalidad, debido a que la muestra es
menor a 50 se trabajara con la de Shapiro- Wilk, en esta prueba de normalidad se obtiene el
valor (p< 0,05), por lo tanto los datos nopresentan una distribucion normal, son

asimétricos, en ese sentido se utilizara la prueba no paramétrica de Wilcoxonestadistica
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para datosno paramétricos para la comparacion de las medias de glucosa pre y post entre

los grupos experimentales.

Tabla N° 9Prueba Wilcoxon para la comparacion del valor de glucosa pre y post segun
dia de intervencion en el Grupo Experimental Alpiste.

Estadisticos de prueba®
Glucosa Post dia Glucosa Post dia Glucosa Post dia  Glucosa post dia
7 - Glucosa pre 14 - Glucosa Pre 21 - Glucosa pre 28 - Glucosa pre

dia7 dia 14 dia 21 dia 28
z -1,854° -,409P -3,301° -3,048°
Sig. asintoética
- ] 4 ) 2 1 1
(bilateral) 06 68 001 002

Nota: Elaboracién propia

Interpretacion:

La Tabla N°9, se realizo la comparacion del valor de glucosa pre y post segun dia
de intervencion en el Grupo Experimental Alpiste, durante los dias 7, 14, 21 y 28,
al presentar los datos una distribucion normal, se utilizé la prueba estadistica de
Wicoxonpara muestras relacionadas, mediante esta prueba se determind, que al
comparar el valor de glucosa en el dia 7, se obtuvo un valor p = 0,064 (p>0,05), en
el dia 14 se obtuvo un valor p = 0,682 (p>0,05), en el dia 21 se obtuvo un valor p =
0,001 (p<0,05) y en el dia 28 se obtuvo un valor p = 0,002 (p<0,05), por lo tanto se
rechaza la hipotesis nula y por defecto se acepta la hipétesis de investigacion, que
nos indica que el consumo del extracto acuoso de semillas de Alpiste si tiene un
efecto en la variacion de los niveles de glucosa en trabajadores con Sindrome
Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Por lo tanto, el consumo del extracto acuoso de semillas de Alpiste, tiene un efecto
en la variacion del nivel de glucosa durante el periodo de intervencion, siendo este

resultado estadisticamente significativa a partir del dia 21 de la intervencion.

HipotesisEspecifica 2:

Hipdtesis Nula (Ho): EI consumo del extracto acuoso de la Flor de Jamaica no tiene
un efecto en la variacion de los niveles de glucosa en trabajadores en trabajadores
con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.
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Hipotesis Alterna (Ha): EI consumo del extracto acuoso de la Flor de Jamaica si
tiene un efecto en la variacién de los niveles de glucosa en trabajadores en
trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Regla de decision:
Si pl=u2 se acepta Ho; anula la hipotesis
Siul# u2, se rechaza Ho; se acepta la hip6tesis de investigacion

Estadistico de Prueba: Wilcoxon

Tabla N° 10Prueba de Wilcoxon para la comparacion del valor de glucosa pre y post
segun dia de intervencién en el Grupo Experimental Flor de Jamaica.

Estadisticos de prueba®
Glucosa Post Glucosa Post Glucosa Post  Glucosa post

dia 7 - dia 14 - dia 21 - dia 28 -
Glucosa pre  Glucosa Pre  Glucosa pre  Glucosa pre
dia 7 dia 14 dia 21 dia 28
Z -2,728° -3,184° -2,906° -2,973°
Sig. asintdtica
(bilateral) ,006 ,001 ,004 ,003

Nota: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la Tabla 16, se realizo la comparacion del valor de glucosa pre y post segin dia de
intervencién en el Grupo Experimental Flor de Jamaica, durante los dias 7, 14, 21y 28, al
presentar los datos una distribucion normal, se utilizo la prueba estadistica de Wilconxon
para muestras relacionadas, mediante esta prueba se determind, que al comparar el valor de
glucosa en el dia 7, se obtuvo un valor p = 0,006 (p<0,05), en el dia 14 se obtuvo un valor
p = 0,001 (p<0,05), en el dia 21 se obtuvo un valor p = 0,004 (p<0,05) y en el dia 28 se
obtuvo un valor p = 0,003 (p<0,05), por lo tanto se rechaza la hip6tesis nula y por defecto
se acepta la hipotesis de investigacion, que nos indica que el consumo del extracto acuoso
de la Flor de Jamaica si tiene un efecto en la variacion de los niveles de glucosa en
trabajadorescon Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Por lo tanto, el consumo del extracto acuoso de la Flor de Jamaica, tiene un efecto en la
variacion del nivel de glucosa durante el periodo de intervencidn, siendo este resultado

estadisticamente significativo.
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HipotesisEspecifica 3:

Hipotesis Nula (Ho): El Extracto Acuoso de semillas de Alpiste no tendra una mayor
aherencia comparado con el Extracto Acuoso de la flor de Jamaica en trabajadores con
Sindrome Metabélico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Hipotesis Alterna (Ha): El Extracto Acuoso de semillas de Alpiste tendra una mayor
aherencia comparado con el Extracto Acuoso de la flor de Jamaica en trabajadores con
Sindrome Metabélico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.

Regla de decision:

Si ul=u2 se acepta Ho; anula la hipétesis
Siul#u2, se rechaza Ho; se acepta la hipotesis de investigacion

Estadistico de Prueba: T de student para muestras independientes
Tabla N°11 Prueba de normalidad para los datos de adherencia de los Extractos Acuosos

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.  Estadistico gl Sig.
Grupo experimental ,346 27 ,000 ,638 27 ,000
Adherencia 475 27 ,000 ,545 27 ,000

Nota: Elaboracion propia

Interpretacion :

En la Tabla N° 11se observa 2 tipos de pruebas de normalidad, debido a que la muestra es
menor a 50 se trabajara con la de Shapiro- Wilk, en esta prueba de normalidad se obtiene el
valor (p< 0,005), por lo tanto los datos presentan una distribucién normal, son simétricos,
en ese sentido se utilizard la prueba estadistica para datos paramétricos de T de student

para la comparacién de los datos de adherencia entre los grupos experimentales.
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Tabla N° 12 Prueba Levene para la comparacion de la adherencia de los Extractos
Acuosos en semillas de Alpiste y flor de Jamaica

Prueba de muestras independientes

Prueba
de
Levene
de prueba t para la igualdad de medias
igualdad
de
varianzas
95% de
Sig.  Diferenc Di_ferenc intc_ervalo de
. . . lade confianza de la
F Sig. t gl (bilatera iade . .
N medias etror dlf_erenma_
estandar Inferi Superi
or or
Se
asumen 2,
varianz 47 ,128 -790 25  ,437 -1,253 1,586 -4,520 2,014
as 8
Adherenc iguales
ia No se
asumen 204
varianz -,796 8é 433 -1,253 1,573 -4,496 1,990
as
iguales

Nota: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la Tabla N° 12, se realizé la comparacion de la aherencia de los Extractos Acuosos, al

presentar los datos una distribucion normal, se utilizé la prueba estadistica de Levene para

muestras independientes, se obtuvo un valor p = 0,128 (p>0,05) lo que significa que se

asumen varianzas iguales, mediante esta prueba se determing, que al comparar el valor de

la adherencia para el Extracto Acuoso de semillas de Alpiste y el Extracto acuoso de Flor

de Jamaica, se obtuvo un valor p = 0,437 (p>0,05), por lo tanto se acepta la hipétesis nula,

gue nos indica que el Extracto acuoso de semillas de Alpiste no presenta una mayor

aherencia comparado con el extracto acuoso de la flor de Jamaica en trabajadores con
Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.
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Por lo tanto no existen diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos, al

comparar la adherencia de ambos Extractos Acuosos.
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V. DISCUSION



En el presente trabajo realizado en sere humanos se ha demostardo que tras el consumo de
los Extracto Acuoso de semillas de Alpiste y flor de Jamaica en las dosis concentradas de
250 ml/dia y 350 ml/dia respectivamente, se evidencio a través de los resultados una
reduccion significativa de los niveles de glucosa, presentan un efecto en la variacion de
glucosa en los trabajadores con SindromeMetabolico en Aldeas InfantiesSOS,en San Juan
de Lurigancho,2018.

Nuestros resultados obtenidos en el promedio de variacién de glucosa segin grupo de
estudios se pudo apreciar que el Grupo experimental 1 (Alpiste) redujo 9.85 mg/dL de
glucosa mientras el Grupo experimental 2 (flor de Jamiaca) tuvo una reduccién de 11.3
mg/dLguardan relacion con lo que sostiene Apagiiefio A, Pezo M. (2014) en su tesis
titulada “Evaluacion del Efecto Hipoglicemiante del Extracto acuoso de
Phalariscannariensis (Alpiste) en ratas albinas cepa Holtzman. Iquitos 2014” quienes
sefialaron que la actividad hipoglicemiante del extracto acuoso de Phalariscannariensis
(Alpiste), administrados a ratas albinas cepa Holtzmann a dosis de 100 mg/kg y 200 mg/kg
y su utilizaciébn como alimento nutracéutico.Estos autores expresan que en los grupos
control disminuyé significativamente los niveles de glicemia en la sangre de las ratas;
comparando con el control positivo (Glibenclamida 5mg) disminuy6 en un 36.9% los
niveles de glicemia en las ratas, siendo el mejor grupo control 200 mg/kg que redujo los
niveles de glicemia en las ratas en un 19.4%.Ello es acorde con lo que este estudio se halla.
Por otro lado lo encontrado del Reporte de nivel de glucosa nos indica que el Extracto
Acuoso de semillas de Alpiste y Flor de Jamaica lograron reducir la glucosa en 14.5 mg/dL
para semillas de Alpiste en el dia 21 de la intervencion y de 12.8 mg/dL para la flor de
Jamaica en el dia 7 de intervencion Reinoso S. (2012) en su tesis de grado titulada
“Evaluacion De La actividad hipoglicemiante del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste
(PhalarisCanariensis) en ratones (Mus musculus) con hiperglicemia inducida” quien sefialo
que no existe una diferencia significativa entre los grupos que recibid tratamiento
experimental con el medicamento comercial (EUGLUCON) y el extracto acuoso de alpiste
(dosis al 70%) Comprobandose que el extracto acuoso de las semillas de
Phalariscanariensis en una dilucién del 70% posee mejor actividad hipoglicemiante, en
ratones (Mus musculus)

Hubo una similitud con el trabajo experimental del autor en el efecto de la variacién de

glucosa.
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Mencionan los autores EI A, Morején J, Zufiga L, Cadena N, Mosquera C;(2017)quienes
realizaron un estudio llamado “Propuesta para la produccién de una bebida conseguida de
la mezcla de Flor de Jamaica (Hibiscus sabdariffa L.) y Tamarindo (Tamarindus indica L.).
(desagradable) al 4 (muy agradable) para ello utilizaron los productos el tamarindo y la flor
de Jamaica se obtuvo un resultado beneficioso que presentaron caracteristicas
organolépticas atractivas e innovadoras para el consumidor. Por consiguiente se concluye
que, el grado de aceptacion de las tres bebidas elaboradas por los autores fue bastante
satisfactorio, donde destacd la bebida con 15% de tamarindo y 5% de flor de Jamaica en su
composicién

Lo que se asemeja en la aceptabilidad encontrada por este estudio para el Extracto Acuoso

de la flor de Jmamaica evaluando los aspectos de olor, color ,sabor , apariencia y y textura.
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V. CONCLUSION



Conclusion N° 01

Al comparar el efecto del consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste con el
Extracto Acuoso de la flor de Jamaica en la variacion de los niveles de glucosa se detemind
que no existen diferencias estadisticamente significativas en los resultados obtenidos, no
obstante el consumo de los referidos extractos acuosos han reducido los niveles de glucosa
durante la intervencion.

Conclusion N° 02

Se evidencio6 que el consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste presenta efecto en
la variacion de los niveles de glucosa en adultos con Sindrome Metabolico a partir del dia
21 de intervencidn.

Conclusion N° 03

Se demostrd que el consumo del Extracto Acuoso de flor de Jamaica presenta efecto en la
variacion de los niveles de glucosa en adultos con Sindrome Metabolico durante el periodo
de intervencion.

Conclusion N° 04

Al comparar el consumo del Extracto Acuoso de semillas de Alpiste con el Extracto
Acuoso de la flor de Jamaica en la adherencia se detemind que no existen diferencias
estadisticamente significativas en los resultados obtenidos, no obstante el consumo de los
referidos extractos acuosos obtuvieron una adherencia optima durante la intervencion.
Conclusion N° 05

El efecto secundario de mayor incidencia se asocié al consumo del Extracto Acuoso de flor
de Jamaica, este fue la poliuria, debido a un posible efecto diurético y acides del extracto,
sin embargo, en el grupo experimental que consumié el Extracto Acuoso de semillas de
Alpiste no se presento efectos secundarios, demostrando ser un producto natural mas

seguro en el tratamiento del Sindrome Metabdlico.
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VI. RECOMENDACIONES



Recomendacion N° 01

Continuar con estudios de investigacion y/o experimentales acerca de la flor de Jamaica en
nuestro pais ,sin embargo no se ha evidenciado etudios experimentales en pacientes con el
diagnostico de Diabetes Mellitus 1 y 2.

Recomendacion N° 02

De acuerdo al estudio experimental , se propone que haya laboratorios de pruebas piloto
para realizar los analisis y/o pruebas de variacion de glucosa.

Recomendacion N° 03

Las instituciones educacitivas tanto nacionales o privadas de salud , deben contar con areas
exclusivamente para trabajos de investigaciones experimentales.

Recomendacion N° 04

Se sugiere incluir un grupo control o grupo experimental con medicamentos comerciales

para la mejor evaluacion comparativa de los efectos.
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Anexo 01 Carta de autorizacion de la institucion

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
“Afio del Dialogo y la Reconciliacién Nacional”

San Juan de Lurigancho, 26 de setiembre de 2018

OFICIO N2 235-2018-C.P. NUT/UCV-LIMA ESTE

Sefora

LIC. VICTORIA HUGO CASTANEDA

Directora

ALDEAS INFANTILES SOS

Av. Lurigancho 999, Urb. Zarate, San Juan de Lurigancho
Telef.: 459 — 9279

Presente.-

Asunto: Solicito Autorizacion para Trabajo de investigacion —
CP. Nutricién

De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que la Carrera Profesional de Nutricion de la Universidad César Vallejo - Sede
Lima Este, con RUC: 20164113532, tiene programado la realizacién de visitas, entrevistas y
Trabajos de Investigacion de sus alumnos a importantes empresas e Instituciones del pais.

En esta oportunidad me dirijo a usted a fin de solicitar su autorizacién para que
nuestras alumnas del X ciclo realicen una evaluacion nutricional y dosaje de glucosa a los
trabajadores que presenten sindrome metabdlico, mediante una evaluacién estadistica
(recaudacion de informacion sobre el sedentarismo y las enfermedades crénicas no
transmisibles, por medio de cuestionario), asi mismo, se entregara a los participantes un
extracto, el cual contiene alimentos naturales para su consumo en los dias que usted
indique; con la finalidad de aplicar las habilidades y conocimientos adquiridos en la
Institucion que usted tan dignamente dirige, a continuacion se le detalla datos de los
estudiantes:

N° Apellidos y nombres DNI
1 | Pisfil Gonzales, Maria Mercedes 76334603
2 | Romero Guanilo, Wendy Melisa 77024276

Seguro de contar con su autorizacién y apoyo, hago propicia la oportunidad para
expresarle los sentimiento --e consideracion y estima personal.

S
03 7% -
$ cV ; #3 ALDEAS
A 2 < INFANTILES SOS
Atentamente, |[S e PERU
tscutum;onglONll SN Soc ZamNe L

OE NUTRICION
}

Coordinadora de la E.P. de Nutricion
Universidad César Vallejo- Campus Lima Este

7

FCR/jmre.
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Anexo 02 Matriz de consistencia

TITULO:“ Efecto comparativo del consumo de los Extractos Acuosos de semillas de Alpiste y flor de Jamaica en la variacion del nivel de
glucosa en trabajadores con Sindrome Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL-2018”

METODO OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES
Problema HipotesisGeneral Variabl Definicion Indi r
General Objetivo General El Alpiste tendra mayor m
¢Qué extracto acuoso, Flor de | Determinar si el consumo del Extracto | efecto de variacién de Extracto Dosis el
Jamaica o Alpiste tendra un mayor | Acuoso de semillas de Alpiste o Flor de | |os niveles de glucosa acuoso de extracto: ¥
efecto en la variacion de los niveles | Jamaica, presenta un mayor efecto en la | que Ia flor de Jamaica en Alpiste taza de harina
de glucosa de los trabajadores con | variacion de los niveles de glucosa, en | trahajadores con Extractg de a|gISte en
Sindrome Metabélico de Aldeas | trabajadores con Sindrome Metabélico de | Sindrome Metabélico de A?[gi%?gg/ Hor %JrLetéen?aa}%g%
Infantiles SOS,SJL' 20187 Aldeas Infantiles SOS, SJL —2018. Aldeas Infantiles SOS' de Jamalca,en en bote"a de
SJL - 2018. presentacion 0 ml.
personal,
botella de
plastico,
consumo
diario.
ObietivosEspecificos Hipdtesis Especificas Extracto Dosis del
QDbjetivosEspeciticos )
Identificar si el consumo del extracto | ! consu(;no del _?i(tracéo acuoso de Flor extracto: 10gr
acuoso de semillas de Alpiste presenta un iﬁu‘?sto ) ¢ ds,eml a?c te de Jamaica de flor de
efecto en la variacion de los niveles de plls € ten rg,unde eT 0 Jamaica en
glucosa en trabajadores con Sindrome | & Ia vaérlacul)n € los 350 ml de
Metabdlico de Aldeas Infantiles SOS, SJL nIveles ~de —glucosa en agua,
- 2018, trabaj_adores en resentacion
trabajadores con p
en botella de

Identificar si el consumo del extracto

Sindrome Metaholico

350 ml.




acuoso de la Flor de Jamaica presenta un
efecto en la variacion de los niveles de
glucosa en trabajadores con Sindrome
Metabolico de Aldeas Infantiles SOS, SJL
- 2018.

Identificar si los extractos acuosos de
semillas de Alpiste y flor de Jamaica
presentan una buena adherencia durante el
periodo de intervencion en trabajadores
con Sindrome Metabdlico de Aldeas
Infantiles SOS, SJL - 2018.

Identificar si el consumo del extracto
acuoso de semillas de Alpiste y la flor de
Jamaica no producen ningan efecto
secundario, en trabajadores con Sindrome
Metabolico de Aldeas Infantiles SOS, SJL
- 2018.

de Aldeas
SOS, SJL
- 2018.

Infantiles

El consumo del extracto
acuoso de la Flor de
Jamaica tendra un efecto
en la variacion de los
niveles de glucosa en
trabajadores en
trabajadores con
Sindrome Metabdlico de
Aldeas Infantiles SOS,
SJL - 2018.

El extracto acuoso del
Alpiste tendra una mayor
adherencia durante el
periodo de intervencion,
que la Flor de Jamaica en
trabajadores con
Sindrome Metabdlico de
Aldeas Infantiles SOS,
SJL - 2018.

El consumo del extracto
acuoso de semillas de

Alpiste y la flor de
Jamaica no producen
ningdn efecto
secundario,en

trabajadores con

Sindrome Metabdlico de
Aldeas Infantiles SOS,
SJL - 2018.

Variacién de
los niveles de
glucosa en
adultos con
Sindrome
Metabdlico

Variacion de

glucosa basal,
medicién con
glucometro.

Nivel de
glucosa
sanguineo
90 - 130
mg/dl glucosa
en ayunas o
< 180 mg/dl
posprandial




DISENO POBLACION Y MUESTRA TECNICAS E METODO DEANALISIS DE
INSTRUMENTOS DATOS
POBLACION: La poblacion | Variablel:Extracto acuoso de [SofwareSPSS Version24

DISENO:

El tipo o enfoque de investigacion es
cuantitativa, segin Hernandez porque usa la
recoleccién de datos para probar hipotesis,
con base en la mediciobn numérica y el
andlisis estadistico, para establecer patrones

de comportamiento y probar teorias ¢4

El disefio es experimental puro porgque segun
Hernandez (2010) son aquellos estudios que
reinen los dos requisitos para lograr el
control y la validez interna. Estos disefios
llegan a incluir una o mas variables
independientes, y una 0 mas dependientes.
Asimismo pueden utilizar pre pruebas y post
pruebas para analizar la evolucién de los
grupos antes y después del tratamiento

experimental G4

del estudio est4 conformada por
34 trabajadores con Sindrome
Metabolico de Aldeas Infantiles
SOS,SJL-2018

MUESTREO: Censal

semillas de Alpiste

Variable 2: Extracto acuoso de
laFlor de Jamaica

Variable3: Variacion de los

niveles de glucosa en adultos
con Sindrome Metabdlico

Técnica:Encuesta

Instrumentos: Cuestionario-

Prueba Anova

Autoras:Wendy Romero

Guanilo, Maria Pisfil Gonzales

Af0:2018

Confiabilidad: Se
utilizar4&  Alpha

Crombach

Analisisderesultados:

Anova-Tstudent - Spearman




Anexo 03 Matriz operacional de variables

Definicién

Variable Definicion Conceptual ) Dimensiones | Indicadores Codificacion
Operacional Escala Instrumento
Variable El Extracto acuoso de El extracto Registro de Ficha de
Independiente semillas de Alpiste se acuoso del Cosumo Consumo recoleccidn
refiere a un proceso de alpiste se diario diario de datos v
Consumo del elaboracion de muestras |  proporcionard
Extracto acuoso de | liquidas del concentrado diariamente Visita de Consumio(1)
semillas de Alpiste | de la semilla de Alpiste, 1a | (lunes a viernes) seguimiento v
materia prima del mismo en dosis de monitoreo Consumié la
son por tanto las semillas | Y% detazade mitad (2) Ordinal
de Alpiste para consumo semillas de
humano, las semillas se Alpiste en 1 No consumid(3)
mezclan con agua, pues de | Litr.de agua, Registro de Guia de
la trrturacion de las presentacion sera Consumo Entrevista
mismas es de donde se de 250ml en diario
obtiene el liquido que se botella de
conoce como Extracto plastico. Visita de
acuoso de semillas de seguimiento y
Alpiste (19 monitoreo




Los extractos de vegetales El extracto Registro de
Vanable medicmales son usados | acuoso de Flor de Consumo
Independiente por el humano desde la Jamaica se diario Ficha de
prehistaria como remedio brindara Consumo recoleccidn
de diversas enfermedades diariamente diario Visita de de datos y
y malestares. Se adquieren | (lunes a viernes) seguimiento v
gracias aladivision de | endosis de 10gr monitoreo
Consumo del fragmentos en 350ml de
Extracto acuoso de | bioldgicamente activos agua, la
la flor de Jamaica | existentes en los tepidos de | presentacion sera Registro de _ Guia de
los vegetales, con la de 350ml en Consumo Ordinal entrevista
utilizaci6n de agua, botella de diario
alcohol, mezcla de estos u plastico.
otros solventes , un Visita de
procedimiento adecuado seguimiento y
de extraccién (19 motnitoreo
Esta variabilidad se Medicidn de
Variable expresa generalmente glucosa capilar Nivel de ANivel de glucosa
Dependiente como la desviacion con glucometro glucosa I- ANvel de
estandar(DE)del valor | antes y después sanguineo glucosa F
Variacton de los | medio de glucosaocomo | delatomadel | Varacionde | 90 - 130 mg/dl
miveles deglucosa | la amplitud mediade las | extracto acuoso, |  glucosa glucosa en Razon Ficha de
en adultos con fluctuaciones glucémicas evaluacion hasal ayunas recoleccion
SindromeMetabolic (26). semanal. de datos

0




Anexo 04 Carta de Respuesta de la institucion

_DEAS :
FANTILES SOS

"ﬂiodd 5"5 ¢l¢ .a. g o zn

San juan de Lurigancho, 27 DE Setiembre del 2018

Aldeas Infantiles SOS SJL

Mg.

Fiorella Cubas Romero

Coordinadora DE LA C.P de Nutricidon
UCV — Campus Lima Este

SJL

Presente. -

Asunto : Respuesta a solicitud de autorizacién

De mi mayor consideracion:

En esta oportunidad me dirijo a usted a fin de autorizar la solicitud para que la alumna
del X ciclo realice el trabajo de investigaciény desarrollo de tesis, en Aldeas Infantiles SOS con
la finalidad de que pueda desarrollar su trabajo sin ningin inconveniente, donde aplicara las
habilidades y conocimientos adquiridos en su Institucion que usted tan dignamente dirige, a
continuacion, se le detalla datos de la estudiante:

N° Apellidos y nombres
1 | WENDY ROMERQO GUANILO
2 | MARIA PISFIL GONZALES

Atentamente,

Y g A
A N ALDEAS
: INFANTILES SO.
Victori A PERU ;
toria Hugo Castafieda csaa""f SO% a ﬁ:@?
. . n
Directora Centro Social Carabavlio Llrr?a e

k L)

Lic. Victoria Hugo Castafieda
Directora
ALDEAS INFANTILES SOS




Anexo 05 Carta de aprobacion del Comité de Etica de la UCV

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJD
ESCUELA PROFESIONAL DE

EL COMITE DE INVESTIGACION ¥ ETICA
CERTIFICA

Gue o proyecto de invesfigacidn fitulado “Efecto comsponstive del correme de los extractor
scunsas de ke flar de jamaica ¥ semilas de algisle en o varkadde del el de gluccsa o8
trobajodioras  cow Sdrome maeteholoo  de lo piden infewhie: 508, fon fuon de Lodgomcha
03" cuyas irestigadores principales son: AOMERD SUANELD, WEHNDY MELSA y PISAL
FONIALES MORLL MERCEDES, Blumnas &b pregfeds da fa Esrusla Profasional de Mulnoion,
de @@ Universidad César Vallejo, fus svaluads y aprobada por pare del Comits de
Investigaciin ¥ Eica de la Escusla de Mulrcidn, an g sesidn dal 13 da noviembne dal
afio &n cumo, considerando & peninencia de la irmeesigacidn, & ngor metodeitgico, su
calidad cenlifica, k& cobérencia v |8 radordalidad del presupueste propuesis vy ol
cumplirians de a8 nomas ciantifces, teomcas ¥ elicas, nanona|s & InhEmadonakes
Qe figan esba tips de imsasligacanes,

El proyecia impbca investigacian =n s=res humanos ¢ =2 3pusts 3 las Mermes Clendificas,
Técnicas vy Adminisiratves pana |la msastigacidn en Salud establecidas an e Dacredo
Sugramc W° MT-2008 54 Reglamenic de Ensayes Clinicos an el Perd, modficado
mdiarbz Decreto Supremo MY 008-2007-28, gos mrclooran fa mvesligacidn con Seves
FLvmnaEnos o animses.

Solbra los alacios colafprales an kOF 58085 H_Jn'liﬂﬁ en estudip, 2 dedara no nay
mirgung, pof iralarse o Gonsumea de F|I'|:|l|:|Ll.'|:I:EIII'Il:|EIJI:I'5. .

El corsantimienia informada elabarado para este proyada incluye s a8 pechas reguenidos
para graveer @ infarmacidn necesaria & las persorss que ae itcluyan én &l esludo v el
investigador principal debe garariizar |a oblendon del documents fimado por cada uno
de los participantes en o estudia.

Fam msle proyecio se preve que los mesullesdos amentan ser protegidos por los
instrumentos de propiedad ink=lechual [y o) =227 sxpiojados comercamente. Por lo srianion,
ge =alciiard a la Univemsidad sdsdlaniar los mamias respectivos sagin ko previsio an la
palitiza da propieded imaleciual,

Sa pxpice eals cadtilicacin el 13 da nodembna dal 2043,

- F'ru:m:lrl;e
Coamile d& Elica




Anexo 06 Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por la presente acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por dos
alumnas de X ciclo de la Escuela Profesional de Nutricion de la Universidad Privada César
Vallejo.

He sido informado (a) de que el objetivo de este estudio es determinar si el consumo del
extracto acuoso de semillas de Alpiste presenta un mayor efecto de variacion de los niveles de
glucosa que el extracto acuoso de la flor de Jamaica, en trabajadores con Sindrome
Metabolico de Aldeas Infantiles SOS, SJL - 2018.proponiendo estrategias para la mejora de
los niveles obtenidos. Asimismo, me han indicado también que tendré que responder un

cuestionario, que tomara aproximadamente 20 minutos.
Entiendo que la informacion que yo proporcione en este cuestionario es estrictamente
confidencial y anbnima y no sera usada para ningun otro proposito fuera de los de este estudio

sin mi consentimiento.

Nombre del participante:

Firma del participante:

Fecha (en letra de imprenta):

Desde ya le agradezco por su participacion.

Investigadoras: Maria Mercedes Pisfil Gonzales

Wendy Melisa Romero Gunilo

2018



Anexo 07 Validez de instrumento

Tabla N° 4 Validez del instrumento Ficha de recoleccion de datos, segun expertos

J1 J2 J3 Media DE V Aiken  Interpretacion de la V

Relevancia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
ITEM1 Pertinencia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
Claridad 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido

La tabla muestra que los expertos consideraron el instrumento como valido por contener

items relevantes, pertinentes y claros para garantizar la medicion valida de la variable.

Tabla N° 5 Validez del instrumento Guia de entrevista, segun expertos

Jl J2 J3 Media DE V Aiken  Interpretacion de la V

Relevancia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
ITEM1 Pertinencia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
Claridad 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido
Relevancia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
ITEM 2 Pertinencia 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido
Claridad 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido
Relevancia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
ITEM3 Pertinencia 4 3 4 3.6667 0.58 0.89 Valido
Claridad 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido
Relevancia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
ITEM4 Pertinencia 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido
Claridad 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido
Relevancia 4 3 4  3.6667 0.58 0.89 Valido
ITEM5 Pertinencia 4 3 4 3.6667 0.58 0.89 Valido
Claridad 4 3 4 36667 0.58 0.89 Valido

La tabla muestra que los expertos consideraron el instrumento como valido por contener

items relevantes, pertinentes y claros para garantizar la medicion valida de la variable.



Anexo 08 Matriz de Datos

Glucosa Glucosa | Glucosa d\gagnlilec?sna Glucosa Glucosa d\éagnliilc())sna Glucosa Glucosa d\gagnliilgsna Glucosa Glucosa d\éa;li?g:a
Basal pre dia7 | Postdia7 dia7 Pre dia 14 |Post dia 14 dia14 pre dia 21 | Post dia 21 dia 21 pre dia 28 [post dia 28 dia 28
120 111 117 -6 127 115 12 105 87 18 125 116 9
135 102 99 3 128 115 13 111 113 -2 107 100 7
127 126 93 33 113 110 3 120 117 8 123 96 27
122 108 94 14 104 100 4 104 102 2 100 97 3
112 107 87 20 141 113 28 104 106 -2 120 103 17
137 132 131 1 130 125 5 110 106 4 115 110 5
141 135 132 3 166 134 32 141 117 24 155 138 17
118 122 116 6 128 123 5) 105 87 18 110 95 15
124 140 135 5 105 99 6 142 135 7 96 94 2
595 457 438 19 424 418 6 490 459 31 560 540 20
480 586 540 46 450 438 12 560 534 26 447 436 11
130 123 118 5 140 136 4 117 110 7 113 108 5
156 129 111 18 135 120 15 140 131 9 145 133 12
141 99 106 -7 118 116 2 129 112 17 141 116 25
119 120 127 -7 102 99 3 119 107 12 123 112 11
154 154 118 36 134 124 10 127 104 23 146 129 17
133 122 101 21 127 120 7 129 108 21 136 112 24
118 116 123 -7 103 113 -10 98 88 10 108 105 3
128 119 103 16 104 109 -5 101 94 I 117 124 -7
125 120 112 8 115 97 18 112 103 9 119 103 16
129 118 102 16 115 101 14 118 102 16 116 99 17
130 116 97 19 108 100 8 106 94 12 115 95 20
110 85 76 9 90 80 10 84 72 12 92 80 12
114 97 100 -3 110 92 18 108 93 15 106 101 5
135 98 128 -30 107 118 -11 111 93 18 125 111 14
112 113 96 17 114 104 10 106 89 17 103 99 4
121 148 134 14 105 99 6 109 102 7 125 113 12




Anexo 09 Instrumento
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
I. DATOS DE FILIACION:
1. Apellidos y nombres:
2. Fecha: [/ |

I1. ASIGNACION DEL PACIENTE POR SORTEO AL AZAR A LOS GRUPOS DE
TRATAMIENTO Y CONTROL

1. Grupo de tratamiento
Grupo Experimental 1: Tratamiento con semillas de Alpiste (Gx1)

Grupo Experimental 2: Tratamiento con Flor de Jamaica (Gx2)

1. CONTROL DE INDICADORES
2.

BASAL DIA 7 DIA 14 DiA 21 DiA 28

DATOS
PRE POST PRE POST PRE POST PRE POST PRE POST

Glucosa
Peso
Talla
PAS

PAD

Circunferencia
abdominal

V. DATOS CLINICOS Y DEMOGRAFICOS SEGUN GRUPO TRATADO

Grupo Grupo
Gx1 Gx2
3. Sexo
Masculino (1) 1 1
Femenino 2 2 2

4. Edad




GUIA DE ENTREVISTA

I. DATOS DE FILIACION:
3. Apellidos y nombres:
4. Fecha:__ [/ |

Il. FICHA DE MONITOREO

DETALLE DIA
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Consumi6

Consumié la
mitad
No consumio6

DETALLE DIA
16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28
Consumio

Consumio
la mitad
No
consumio

1. EVALUACION DE LA ADHERENCIA AL TRATAMIENTO

Grupo Grupo
Gx1 Gx2
5. Adherencia al tratamiento segin grupo tratado

Adherencia Nula (0%)

Adherencia Baja (1 - 65%)

Adherencia Media (66 - 85%)

Adherencia Buena (85-99%)

Adherencia éptima (100%)

6. Experiment6 alguna de estas molestias durante el
tratamiento:Marque SI =1 0 NO =2



Sl NO
Diarreas ) )
Estrefiimiento ) )
Poliuria O O
Colicos O O
Alergia O O
No presento molestias () ()

7. Numero de sintomas que presentd (Se obtiene de la pregunta anterior) SI=10NO =2

SI NO
No presentd Sintomas O 0
1 sintoma O O
2 sintomas () ()
3 Sintomas O O
4 0 mas sintomas O O

8. Ha seguido tomando el tratamiento a pesar del cambio negativo o el malestar SI =10 NO =2

Sl NO
Si 0O 0
Dejé de tomarlo () ()
Lo tomaba interdiario. () ()
Lo suspendi por un tiempo y luego () ()

reinicié el tratamiento
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