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Resumen 

 

El estudio tuvo como objetivo determinar los hábitos (no) saludables en los 

adolescentes de la IEP Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines Callao, 2021. 

Investigación de tipo básica con enfoque cuantitativo de nivel descriptivo y de 

diseño no experimental de corte transversal. La población estuvo conformada 

por 207 adolescentes de 14 a 18 años del 4to y 5to de secundaria. Siendo una 

muestra de 134 adolescentes utilizando el muestreo no probabilístico por 

conveniencia y aplicándose un instrumento de autoría propia con una validez 

menor de 0.05 y una confiablidad de 0.889. El resultado fue que el 80.6% 

presenta hábitos poco saludables,17.9% saludables y 1.5% no saludables; 

referente a las dimensiones de salud física-nutricional y psicosocial se obtuvo 

que el 61.2% y 53.7% respectivamente presenta hábitos poco saludables 

mientras que la dimensión de salud sexual-reproductiva el 64.9 % tiene hábitos 

no saludables. Se concluye que los adolescentes encuestados ponen en 

prácticas hábitos poco favorables para la salud por lo cual se recomienda brindar 

tele consultas a los adolescentes a fin de promocionar estilos de vida saludables 

para tener un adecuado bienestar físico, social y sexual-reproductivo. 

 

Palabras clave: Hábitos, (no) saludables, adolescentes, enfermería. 
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Abstract 

 

The objective of the study was to determine the (un) healthy habits in the 

adolescents of the IEP Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines Callao, 2021. 

Basic research with a quantitative approach at a descriptive level and a non-

experimental cross-sectional design. The population was made up of 207 

adolescents between the ages of 14 and 18 from the 4th and 5th grades of 

secondary school. Being a sample of 134 adolescents using non-probabilistic 

convenience sampling and applying an instrument of their own authorship with a 

validity of less than 0.05 and a reliability of 0.889. The result was that 80.6% 

present unhealthy habits, 17.9% healthy and 1.5% unhealthy; Regarding the 

dimensions of physical-nutritional and psychosocial health, it was obtained that 

61.2% and 53.7% respectively present unhealthy habits while the sexual-

reproductive health dimension 64.9% have unhealthy habits. It is concluded that 

the adolescents surveyed practice unfavorable health habits, for which it is 

recommended to provide teleconsultations to adolescents in order to promote 

healthy lifestyles to have an adequate physical, social and sexual-reproductive 

well-being. 

 

Keywords: Habits, healthy, adolescents, nursing. 
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I. INTRODUCCIÓN 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS)1, considera a la adolescencia 

como un periodo importante de cambios que experimenta de la niñez a la 

adultez, esta oscila entre los 10 y 19 años aproximadamente. Esta etapa es vital 

para el desarrollo humano y refleja diversos cambios en los ámbitos psicológico, 

familiar, biológico y social. En este proceso la persona adolescente además de 

los cambios físicos y sexuales, también presenta riesgos, por estar expuestos a 

presiones de la sociedad como consumo de drogas, tabaco y alcohol, que 

pueden manifestarse en enfermedades a futuro principalmente la diabetes 

mellitus, hipertensión arterial y dislipidemia, como consecuencia de la práctica 

de hábitos no saludables. 

La OMS2 estimó que, en el 2016 uno de cada seis adolescentes presentaba 

sobrepeso, teniendo una prevalencia en Asia sudoriental de un 10% y en 

América más del 30%. Para el caso de la actividad física refiere que de 5 

adolescentes solo 1 realiza dicha actividad, siendo el sexo masculino el que 

predomina.  

En el Perú, en el año 2019 la población total de adolescente entre 12 y 17 años 

asciende a 32,4% (3 millones 130 mil), el Instituto Nacional de Estadística e 

Informática (INEI)3 acota que entre 10 a 14 años presentan diferentes patologías 

asociadas al mal hábito de su salud, siendo el sobrepeso uno de los principales 

con un 22 % y la obesidad con un 6 %, además optan por el consumo de alcohol 

siendo el 29.5% los que refieren haber consumido alguna vez en su vida y el 

17.5% haberlo consumido los últimos 12 meses4. Referente a su salud mental el 

autor Monasterio5 sostiene que el 72.1% de adolescentes presentan depresión, 

adicionalmente en la salud sexual y reproductiva el INEI6 refiere que el 13.4% se 

embarazaron ente los 15 y 19 años, pero no especifica las estadísticas entre los 

10 y 14 años.  

Los adolescentes han cambiado su estilo de vida y las relaciones con sus pares 

producto de la pandemia que azota el mundo, reduciendo al máximo el contacto 

físico y afectivo entre ellos, además en el entorno familiar se han fortalecidos los 

lazos de comunicación entorno a padres e hijos. Actualmente, el uso de la 

tecnología se ha incrementado producto del aislamiento y las clases virtuales 

generando que los adolescentes pasen más tiempo usándolos, además genere 
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desórdenes alimenticios, sedentarismo y cambios de ánimo. 

 

De todo lo expuesto se plantea investigar lo siguiente: ¿Cuáles son los hábitos 

(no) saludables que ponen en práctica los estudiantes de la Institución Educativa 

Privada (IEP) Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines Callao, 2021? Y como 

problemas específicos ¿Cuáles son los hábitos (no) saludables que presentan 

los adolescentes según la dimensión salud física-nutricional, salud psicosocial, 

salud sexual y reproductiva? 

 

El estudio investigo los hábitos (no) saludables que presentan los adolescentes 

durante el confinamiento originado por la pandemia COVID-19, información que 

contribuye a la generación de políticas relacionadas con la salud de los 

adolescentes. El estudio se justifica metodológicamente porque el instrumento 

fue de autoría propia y podrá ser utilizado para futuras investigaciones. 

A partir del problema planteado se establece como objetivo general: Determinar 

los hábitos (no) saludables en los adolescentes de la IEP Alfredo Rebaza Acosta 

de los Jazmines Callao, 2021, teniendo además como objetivos específicos 

Identificar los hábitos (no) saludables que presentan los adolescentes en las 

dimensiones de salud física nutricional, salud psicosocial, salud sexual y 

reproductiva.
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II. MARCO TEÓRICO 

Por ello, se revisa autores de talla local, nacional e internacional siendo los 

siguientes: 

Como fuentes locales, en el año 2017 Morales J, Gutiérrez C.  y Bernui I.7 

realizaron un artículo en el distrito de MI Perú (Callao) referente a “Hábitos 

alimenticios en adolescentes del distrito Mi Perú, Región Callao” la cual evaluó 

los hábitos alimenticios en adolescentes, obteniendo que el 44.3% deben 

modificar sus hábitos y el 55.7% deben conservar sus buenos hábitos, siendo el 

sexo femenino el que predomina el estudio. Llegando a la conclusión que el 

44.2% debe mejorar sus hábitos alimenticios en especial los del sexo masculino. 

 

Para Pinto C.8 en el 2018 con su tesis titulada “Hábitos alimenticios de riesgo en 

adolescentes de 11 a 17 años de la I.E. Villa Los Reyes Ventanilla Región Callao 

2018”, temiendo como objetivo determinar los hábitos de riesgo a nivel 

alimenticios de los adolescentes en dicha institución educativa, lo cual se obtuvo 

que el sexo femenino entre 13 y 17 años tiene más problemas de conducta en 

el ámbito alimentario. 

 

En torno a las fuentes nacionales en el año 2017, Ramos G.9 con su investigación 

“Estilos de vida y su influencia sobre el estado nutricional en escolares 

adolescentes de la Institución Educativa Técnico Industrial San Miguel Achaya – 

2017”, identifico los estilos de vida e influencia sobre el estado nutricional de los 

estudiantes adolescentes. Teniendo como resultados que los estilos de vida 

fueron 60% saludable y el 40% poco saludable. Respecto al estado nutricional 

El 65% se encuentra normal, 17% riesgo de sobrepeso y 1 estudiante presento 

sobrepeso Se concluye que los estilos de vida estudiados no influyen sobre el 

estado nutricional de los estudiantes adolescentes. 

 

Según Fustamante Y, y Quispe G.10 en el año 2019 con su estudio 

“Conocimientos, actitudes y prácticas sobre una alimentación saludable en 

adolescentes de dos Instituciones Educativas Públicas, Lima Este-2018”, 

determino el nivel de conocimientos, actitudes y practicas referente a la 

alimentación saludable, con una metodología no experimental, trasversal y
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 descriptivo, con una muestra de 589 estudiantes. El 57% presenta un 

conocimiento regular y el 78.2% una inadecuada practica de alimentación. En 

conclusión, la mitad de ellos tiene un conocimiento regular, con actitud favorables 

en alimentación saludables y los demás no lo practican. 

 

En el ámbito internacional, se menciona en el año 2020 Barriga M.11 con su 

artículo “Gestión de la salud para adolescentes”, tiene como principal objetivo 

realizar acciones y estrategias en la promoción y prevención de la salud, 

utilizando un enfoque cualitativo, descriptivo y correlacional cuyo resultado es la 

prevención y tratamiento precoz de la salud promoviendo conductas y estilos 

saludables en los adolescentes. Llegando a una conclusión que los programas 

de prevención son escasos y no utilizan un enfoque integral donde se incluya a 

la familia y ambiente que lo rodea. 

 

Alfaro M, Vásquez M, Fierro A, et al.12 en el 2016 con su artículo “Food and 

exercise habits in teenagers”, estudiaron las características de alimentación y 

ejercicio físico de los adolescentes en Valladolid (España) con 2412 estudiantes 

de 13 a 18 años. Refiere que en relación de alimentos no saludables tomaban 

refrescos a diario un 10.5%, bocaditos 7.2% y snacks 4.5% además menciona 

que el 7.7. % de los adolescentes se provocaban el vómito y tomaban laxantes 

para perder peso, concluyendo que existen problemas en la alimentación siendo 

motivo importante promover hábitos saludables en las escuelas. 

 

En el año 2018 Arroyo P, y Carrete L.13 en su artículo de investigación cuyo título 

es “Intervención orientada a modificar prácticas alimentarias en adolescentes 

mexicanos”, cuyo objetivo principal fue evaluar la efectividad de las practicas 

alimentarias de los adolescentes, con un estudio cuasi experimental, se 

determinó que el 1,3 % presentaron desnutrición leve, 19 % sobrepeso y 2,2 % 

obesidad, basado en su Índice de masa corporal (IMC) según su edad y sexo. 

Para concluir se debe crear un ambiente saludable en las escuelas y lograr una 

dieta balanceada, sin comprometer los factores socioculturales que presentan 

las familias.
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Da Fonseca E, Calcagno G, García L, et al.14 en el año 2020 con su estudio 

titulada “Influence of life habits and behabiors on the health of adolescents” 

donde el objetivo fue identificar los hábitos y comportamientos en los 

adolescentes. Con estudio descriptivo y enfoque cuantitativo exploratorio siendo 

la muestra de 124 estudiantes de una escuela preuniversitaria, teniendo como 

resultado el alto consumo de comida rápida y menor cantidad de horas de sueño 

siendo un riesgo para la salud, pero un habito de protección de la salud fue la 

actividad física. Finalmente concluye que una alimentación y sueño adecuado es 

importante para una buena salud, además que el rol enfermero en esta etapa es 

fundamental para promover hábitos saludables para prevenir morbilidades al 

futuro. 

 

En el 2018, Gonzales-Ramírez A y López-Gracia T48  en su investigación “La 

identidad digital de los adolescentes: usos y riesgos de las tecnologías de la 

información y la comunicación” , siendo el objetivo conocer la presencia de las 

tecnologías en el tiempo libre de los adolescentes así como también el uso y la 

motivación .El articulo es de diseño descriptivo teniendo como  resultado que la 

gran parte de los jóvenes utilizan las tecnologías en su tiempo de ocio, 

comunicación y relación entre pares. Concluye que debemos educar y 

sensibilizar a los adolescentes sobre el uso adecuado de las tecnologías. 

 

En la actualidad, cobra importancia la promoción de la salud definida según la 

Conferencia Internacional de Ottawa como el proceso de educar a las personas, 

familias y comunidades para que tengan un control adecuado sobre los 

determinantes de la salud (biología humana, medio ambiente, estilo de vida y 

servicios de la atención en salud) logrando una mejora en ella15.  

 

Nola Pender con su modelo de “Promoción de la salud”, pone en práctica los 

hábitos y estilos de vida saludables, pues ella refiere que la conducta, actitudes 

y motivación que tienen las personas sobre la salud juegan un papel importante 

para evitar enfermedades a futuro. Dicho modelo describe la importancia del 

cuidado propio y las decisiones inteligentes en el personal de enfermería y 

demás personas. Considera a cuatro metaparadigmas que son persona, 

enfermería, entorno y salud. Además, la teorista desarrolló una investigación 
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titulada “Chicas en movimiento” la cual tuvo como objetivo que los jóvenes opten 

hábitos saludables y actividades que mejoren su entorno reduciendo el 

sedentarismo.16 

 

Un estilo de vida consta de hábitos ya sea adecuado o inadecuado en la vida 

cotidiana, donde hábito es definido como la conducta aprendida llevada a cabo 

frecuentemente. Asimismo, un hábito saludable hace referencia a las conductas 

que influyen positivamente en la salud física, mental y social como alimentación 

adecuada, un índice de masa corporal acorde a su peso y talla, autoestima 

positiva y comunicación asertiva con su entorno entre otros. Todo lo contrario, 

son los hábitos no saludables que ponen en riesgo la salud como el 

sedentarismo, la obesidad, la agresividad, la depresión, los embarazos no 

deseados, las infecciones de transmisión sexual y conductas adictivas17. 

  

Se entiende por adolescente a la persona que se encuentra entre las edades de 

10 a 19 años, siendo una etapa difícil18. Cabe resaltar que durante ese periodo 

la vida del adolescente presenta un riesgo alto de ganancia de peso acompañado 

de cambios en su cuerpo y metabolismo. También se observa modificaciones la 

actividad física, la conducta alimentaria, problemas psicológicos y cambios 

sexuales derivados de la transición de la niñez a la vida adulta19. 

 

En el país en el año 2019, la Norma Técnica de salud para la atención Integral 

de salud de adolescentes determina los paquetes integrales de atención, 

basándose en los principales factores que se deben proteger en los 

adolescentes dividiéndolo en: Salud física nutricional, salud psicosocial y salud 

sexual reproductiva. 

 

En la etapa de salud física nutricional, los inadecuados hábitos alimenticios y 

poca actividad física pueden ocasionar que los adolescentes desarrollen 

obesidad y sobrepeso, por ende, se debe realizar intervenciones basados en el 

campo metabólico y el estilo de vida20,21,22,23. La alimentación en los 

adolescentes debe ser adecuada para lograr un crecimiento optimo y evitar el 

déficit de nutrientes para poder prevenir enfermedades influenciados por la mala 

alimentación como Hipertensión y diabetes mellitus entre otros. Se recomienda 
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un aporte dietético específico en el adolescente, basándose en el consumo de 

proteínas las cuales deben fluctuar entre el 10 a 30% de su alimentación diaria24. 

Sin embargo, en la actualidad en los centros de abastos la presencia de 

productos altamente procesados, así como el consumimos propiciado por los 

medios de comunicación hace que los adolescentes consuman estos productos 

en altas cantidades ocasionando un desequilibrio alimenticio resultando un 

aporte negativo para la salud.  

 

De otro lado, en estos tiempos de pandemia los adolescentes realizan poca 

actividad física ya que el uso constante de la tecnología a nivel mundial logra 

que ejecuten escasos movimientos y así no reduzcan el aporte energético que 

consumieron con los alimentos, ocasionando el aumento de peso, cambios 

físicos en ellos, baja de autoestima, ansiedad por la comida entre otros. Es por 

ende que se recomienda que el adolescente practique mínimo 30 minutos de 

actividad física ya que el déficit de esta ocasiona que el cuerpo se vuelva pesado 

y menos elástico, reduciendo la fuerza y la disminución del tono muscular 

ocasionando el aumento de grasa localizada. Es por ello que se debe trabajar 

programas de alimentación saludable y actividad física para alcanzar un 

bienestar de la salud25. 

 

La transición de la etapa de púber a adolescente puede generar en esto gran 

inseguridad con manifiesta preocupación por su apariencia; generalmente se 

compara con el grupo y en algunos casos descuidan su higiene personal, ya que 

en esta etapa se presentan los cambios hormonales y en las mujeres la 

menstruación. Se debe prestar atención en esta etapa para evitar una mala 

impresión en su entorno y así no pueda sufrir de baja de autoestima, bullying y 

enfermedades producto de la mala higiene26.  

 

El aspecto psicosocial es fundamental ya que el adolescente adquiere su 

independencia, la aceptación de su imagen, relación entre su entorno y su 

identidad en la sociedad. En esta etapa generalmente se da una inestabilidad 

emocional llevando a presentar problemas del rendimiento escolar, conflicto con 

los padres y aumento de tiempo a los amigos, ocasionando en algunos casos 

problemas de mala higiene, consumo de sustancias toxicas y estrés en pensar
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 en su vida a futuro27. 

 

Entre los hábitos no saludables a nivel mundial, un problema sumamente 

preocupante es el aumento de consumo de drogas, que ocasiona una conducta 

de riesgo para su desarrollo personal, generalmente debido a la falta de 

comunicación con la familia, entorno de amigos y el estado de ánimo. Asimismo, 

otro factor de riesgo en esta etapa es el consumo de alcohol que se encuentra 

ligado a la baja autoestima, trastorno de comportamiento y presión del entorno 

haciéndolos más vulnerables a su consumo ocasionando a futuro problemas de 

salud, rendimiento y dependencia. Es sumamente preocupante el aumento de 

este en los adolescentes ya que dan acceso a una ventana abierta al consumo 

de tabaco y estupefacientes.27,28 

 

El tabaco también llamado nicotina es sumamente adictivo, los adolescentes en 

esta etapa de transición experimentan su consumo sin saber que esto puede 

generarles problemas de salud física y psicológicas como depresión, males 

pulmonares, cardiacos, ideas suicidas y a su vez incitar a consumos de más 

drogas siendo un problema de suma importancia para la sociedad29. El consumo 

de drogas como en cannabis, éxtasis y entre otras se origina generalmente en 

la adolescencia y en su iniciación del entorno social donde desde ya existe el 

consumo de alcohol y tabaco. Cabe resaltar que toda droga es de uso ilegal, 

psicoactiva y de gran dependencia.30 

 

Importante considerar que el adolescente puede consumir o abusar de otras 

sustancias como las drogas que son altamente adictivas y estimulan el cerebro 

causando diferentes efectos de acuerdo a la droga consumida, para reducir su 

consumo las autoridades de salud formulan políticas de promoción de la salud 

traducidos en planes operativos y preventivos31.  

 

Los adolescentes buscan ser aceptados por el grupo y luego por la sociedad, siendo 

la moda su principal centro de atención, lo cual repercute en la aceptación del grupo 

e influye en las prácticas de hábitos no saludables y pueden generar conductas 

alimentarias inadecuadas, que ocasionan trastornos en su imagen corporal como la 

bulimia y la anorexia.32,33



   
 

9 

El estrés es otro tema presente en este grupo sea por las condiciones que 

experimenta los adolescentes en situaciones peligrosas, dolorosas y difíciles 

propiamente de su etapa, asociados a diferentes factores desencadenantes 

como personales, familiares, económicos, laborales, sociales. 

 

En estos tiempos el uso de la tecnología ha aumentado con esta pandemia 

logrando aspectos negativos (adición a los videos juegos, nomofobia, 

enfermedades oculares, insomnios) y aspectos positivos (Clases remotas, 

comunicación con personas lejanas, información educativa etc.)34,35  

Y por último en el aspecto salud sexual y reproductiva los adolescentes enfrentan 

riegos a padecer conductas sexuales inadecuadas, embarazos no deseados, 

maternidad temprana, abortos e infecciones de transmisión sexual (ITS). El 

Ministerio de Salud (Minsa) en su política de atención al adolescente sostiene 

que el adolescente tiene que tener accesibilidad a los servicios de consejería 

evitando los prejuicios que existe en la sociedad, cabe resaltar que los padres 

de familia y las escuelas juegan un rol muy importante en el tema de sexualidad.  

 

La OMS indica que los adolescentes necesitan información integral, acceso a 

todos los servicios de salud sexual incluido el uso de preservativos, métodos 

anticonceptivos y prevención sobre el VIH33. El embarazo en la adolescencia es 

una problemática mundial que puede cambiar la vida de ellos en un solo instante, 

este altera la salud emocional, física, económica y educativa de los adolescentes 

implicados, pero esto se puede prevenir evitando tener relaciones sexuales 

tempranas y en algunos casos aplicando el uso adecuado de métodos 

anticonceptivos. En el embarazo él (la) adolescente usualmente presenta 

conflictos como el rompimiento de proyectos de vida, deserción escolar, 

expulsión de su hogar, abandono de pareja, falta de empleo y carencias 

económicas, siendo en esta etapa la más afectado el sexo femenino.36,37  

 

Para prevenir los embarazos no deseados se debe tener en cuenta a los 

métodos anticonceptivos (MAC), no existe a nivel mundial un MAC ideal y 

tampoco razones médicas, durante una buena consejería se debe considerar 

tres factores determinantes que son el proveedor, usuario y tipo de método. Pero 

además debemos considerar la eficacia, seguridad, reversibilidad, complejidad 
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de uso y el costo. Para lograr una buena salud sexual el adolescente debe estar 

informado adecuadamente, por ello es necesario que exista un personal de 

enfermería en cada centro educativo para promover la educación sexual, 

logrando principalmente disminuir las ITS y embarazo no deseado, logrando así 

una adecuada promoción de la salud como lo sintetiza la teorista Nola 

Pender.38,39,40          
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III. METODOLOGÍA 

3.1 Tipo y Diseño de investigación 

El tipo de investigación es básica, porque tiene como propósito generar 

información sobre los hábitos (no) saludables que presentaron los adolescentes; 

con enfoque cuantitativo porque se utilizó medidas numéricas con análisis 

estadísticos enfocados en los resultados y teniendo un nivel descriptivo con 

características de información y datos.41 

El diseño fue no experimental, porque el estudio no manipulo la variable; además 

es de corte transversal logrando la obtención de datos reales en tiempo y espacio 

midiendo la situación de la población ya descrita anteriormente.41 

 

3.2 Variable y operacionalización 

Esta investigación presento como variable: “Hábitos (no) saludables” que se 

define como comportamientos positivos o negativos que se realizan con 

frecuencia en la rutina diaria referente a la salud física, emocional y mental.45  

Cuyas dimensiones son:  

• Salud física nutricional: Consiste en el bienestar nutricional y físico del 

organismo. 

• Salud Psicosocial: se encarga de mejorar la calidad de nuestras 

relaciones y emociones para poder afrontar positivamente las dificultades 

de la vida. 

• Salud sexual y reproductiva: Es el equilibrio del estado físico, mental y 

social en relación con la sexualidad, siendo de enfoque positivo, 

respetuoso, libre y seguro sin discriminación ni violencia. 

La operacionalización estuvo conformada por procedimientos específicos para 

medir la variable definida (Ver anexo 1), con la finalidad de obtener datos 

importantes relacionados al tipo de técnica para la recolección de datos.42 

 

3.3 Población, muestra y muestreo 

Población: Conformada por 207 adolescentes de la Institución Educativa 

Privada Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines – Callao.
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• Criterios de inclusión: Se incluyó a los adolescentes entre 14 a 18 años de 

edad, cursando el 4to y 5to de secundaria, además que tuviera computadora, 

Tablet o celular con acceso a internet y que pertenezcan a la Institución 

Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines – Callao. 

• Criterios de exclusión: Se excluyó menores de 14 años y que cursen del 1ro 

al 3ro año de secundaria de la Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza 

Acosta de los Jazmines – Callao. 

Muestra: La muestra estuvo conformada por 134 alumnos entre los 14 a 18 años de 

4to y 5to de secundaria de dicha Institución Educativa. 

𝑛 =
N𝑍2p x q

𝑑2(N − 1) + 𝑍2p x q 
 

 

𝑛 =
207. 1.9620.5 x 0.5

0.052(207 − 1) + 1.9620.5x 0.5 
= 134 

 

Muestreo:  La técnica de muestreo es no probabilístico por conveniencia porque 

permitió seleccionar con accesibilidad a los sujetos a investigar.43  

3.4 Técnica e instrumento de recolección de datos 

Técnica: Para la presente investigación se utilizó la encuesta virtual siendo una gran 

fuente de acceso de recolección de datos brindados por los adolescentes de la 

Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines – Callao. 

 

Instrumento:  Medio de apoyo que presenta la técnica para cumplir con el propósito 

de la investigación,44 para ello se utilizó el cuestionario de tipo escala por Google 

Forms, previa aprobación de los padres de familia y tutor de los menores basado en 

los hábitos saludables en los adolescentes.  

Dicho instrumento estuvo elaborado con 21 preguntas divididas en 3 dimensiones 

de los cuales son:
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• Salud física y nutricional con sus indicadores: Alimentación (4), actividad 

física (2) y salud ocular (2). 

• Salud Psicosocial con los indicadores referente a: Habilidades sociales (4), 

proyecto de vida (1), salud mental (2), conductas adictivas (2). 

• Salud sexual y reproductiva: basándonos en los indicadores sobre la 

Sexualidad humana y afectiva (2), anticoncepción y paternidad responsable 

(1), infecciones de trasmisión sexual (1). 

 

Validez: El instrumento de autoría propia y validado por cinco expertos profesionales 

de la salud, magísteres y docentes de investigación. Después de recibir la validación 

de los jueces expertos se procedió a modificar los ítems observados y se sometió a 

la prueba binomial de SPSS obteniendo un valor menor de 0,05 (Anexo 4 y 5). 

 

Confiabilidad:  

Luego de obtener la validez del instrumento pasó una etapa de confiabilidad definida 

como el grado del puntaje de una medición libre de error, siendo constantes y 

similares46, que para poder calificar y constatar la confiabilidad se aplicó una prueba 

piloto a 10 adolescentes de 14 a 18 años con similares características, pero ajeno a 

la muestra. Posteriormente de dicha actividad se procedió a registrar los datos en el 

programa SPSS (Statistical Package for the Social Science), utilizando la fórmula de 

Alfa de Crombach que se obtuvo un puntaje de 0.889 interpretando como un 

instrumento muy alto de confiabilidad (Anexo 8). 

 

3.5 Procedimientos 

Primero se solicitó a la escuela de enfermería de la universidad Cesar Vallejo para 

que emita una carta de presentación y autorización al Sr. Jonel Córdova Vergara, 

promotor de la IEP Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines- Callao, para llevar a 

cabo la realización de la investigación titulada “Hábitos saludables en los 

adolescentes de la Institución Educativa Particular Alfredo rebaza acosta de los 

jazmines, Callao 2021”. 

Después de autorizar la prueba de campo, el Sr. Córdova informo a los tutores 

encargado de 4to y 5to de secundaria coordinando las fechas y horarios en que los  

alumnos llenaron el instrumento “Google Forms”, Luego los alumnos procedieron a 
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contestar las preguntas planteadas teniendo como promedio de tiempo (10 minutos). 

Asimismo, en el instrumento se hace mención al consentimiento informado. 

 

3.6 Método de análisis de datos 

El análisis de datos se realizó en el programa SPSS, copiando las respuestas del 

cuestionario realizado por los adolescentes que llenaron de forma voluntaria y con el 

debido consentimiento de sus padres; luego realizamos los gráficos de manera 

ordenada para poder analizar e interpretar los resultados que obtuvimos según 

nuestra variable “Hábitos” designándola como saludable, poco saludables y no 

saludable teniendo como finalidad responder la pregunta de investigación basada en 

el objetivo general y específicos. 

3.7 Aspectos éticos 

Los aspectos éticos que correspondieron a la investigación fueron:  

• El permiso de la autoridad máxima de la Institución Educativa Privada Alfredo 

Rebaza Acosta de los Jazmines para poder aplicar el instrumento. 

• El consentimiento informado de los padres de familia o tutor de los menores. 

• El compromiso de anonimato a las respuestas obtenidas del cuestionario, 

para preservar la privacidad de los encuestados. 

Los principios de la ética en la carrera de enfermería se basan en conocer el 

comportamiento y la buena práctica, cuyos principios regulan las conductas y valores 

del profesional a lo largo del tiempo.47 Según American Nurses Association (ANA) 

establece cuatro principios: 

• Principio de beneficencia:  Se basa principalmente en la necesidad de hacer 

el bien47, siendo el objetivo primordial el bienestar del adolescente a través de 

la práctica de hábitos saludables. 

• Principio de autonomía:  Este principio ético promueve la libertad individual 

que tiene cada persona para ejercer sus propias acciones, logrando respetar 

a la persona como individuo autónomo.47 Se entregó el consentimiento 

informado donde los padres voluntariamente autorizaron la participación de 

su menor hijo en la investigación.
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• Principio de justicia: Es el principio de ser equitativo y justo, con la finalidad 

de evitar desigualdades en el trato al usuario,47 dónde todos los adolescentes 

tuvieron la misma oportunidad de tener acceso al cuestionario. 

• Principio de no maleficencia: Este refiere a que el profesional de salud debe 

tener cuidado de ocasionar imprudencia y negligencia para prevenir daños y 

no perjudicar al usuario,47 por ello esta tesis estuvo destinada a garantizar la 

seguridad de los adolescentes. 

• Principio de Confidencialidad: Por último, este principio trata de 

salvaguardar la información obtenida durante la atención del usuario y 

mantener el secreto profesional,47 con este principio se garantizó la 

confidencialidad de los adolescentes encuestados con el compromiso de 

anonimato. 
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IV. RESULTADOS 

 Tabla 1. Hábitos en los adolescentes de la Institución Educativa Privada Alfredo 

Rebaza Acosta de los Jazmines, 2021. 

 

Figura 1. Hábitos en los adolescentes de la Institución Educativo Privada Alfredo 

Rebaza Acosta de los Jazmines, 2021. 

 

Interpretación: 

El cuestionario aplicado a 134 adolescentes de acuerdo a la tabla y figura 1 se 

aprecia que el 80.6 % presenta hábitos poco saludables, 17.9 % hábitos saludables 

mientras que el 1.5% hábitos no saludables.

 Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido NO SALUDABLES 2 1,5 1,5 1,5 

POCO SALUDABLES 108 80,6 80,6 82,1 

SALUDABLES 24 17,9 17,9 100,0 

Total 134 100,0 100,0  
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Tabla 2. Hábitos de los adolescentes según la dimensión de salud física y nutricional 

de la Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines, 2021. 

 

 

Figura 2. Hábitos de los adolescentes según la dimensión de salud física y 

nutricional de la Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los 

Jazmines, 2021. 

 

Interpretación: 

La encuesta aplicada a 134 adolescentes de acuerdo a la tabla y figura 2 según la 

dimensión de salud física – nutricional, que el 61.2 % presenta hábitos poco 

saludables, el 37.3 % saludables y el 1.5 % no saludables.

 Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido NO SALUDABLES 2 1,5 1,5 1,5 

POCO SALUDABLES 82 61,2 61,2 62,7 

SALUDABLES 50 37,3 37,3 100,0 

Total 134 100,0 100,0  
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Tabla 3. Hábitos de los adolescentes según la dimensión de salud psicosocial de la 

Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines, 2021. 

 

 

Figura 3. Hábitos de los adolescentes según la dimensión de salud psicosocial de la 

Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines, 2021. 

 

 

Interpretación: 

El cuestionario realizado a 134 adolescentes de acuerdo a la tabla y figura 3 según 

la dimensión salud psicosocial, se aprecia que el 1.5 % presenta hábitos no 

saludables, el 44.8 % saludables y el 53.7 % poco saludables.

 Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido NO SALUDABLES 2 1,5 1,5 1,5 

POCO SALUDABLES 72 53,7 53,7 55,2 

SALUDABLES 60 44,8 44,8 100,0 

Total 134 100,0 100,0  
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Tabla 4. Hábitos de los adolescentes según la dimensión de salud sexual y 

reproductiva de la Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los 

Jazmines, 2021. 

 

 

Figura 4. Hábitos de los adolescentes según la dimensión de salud sexual y 

reproductiva de la Institución Educativa Privada Alfredo Rebaza Acosta de los 

Jazmines, 2021. 

 

Interpretación: 

La encuesta realizada a 134 adolescentes en la tabla y figura 4 referente a los hábitos 

que presentan según la dimensión salud sexual y reproductiva, se estima que el 64.9 

% es no saludables, el 29.1 % poco saludables y 6 % saludables.

 Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido NO SALUDABLES 87 64,9 64,9 64,9 

POCO SALUDABLES 39 29,1 29,1 94,0 

SALUDABLES 8 6,0 6,0 100,0 

Total 134 100,0 100,0  
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V. DISCUSIÓN 

 

La aparición del COVID-19 en el mundo originó el confinamiento en los hogares, 

debido a ello las personas presentan problemas tanto en el ámbito social, mental, 

físico y nutricional; siendo el grupo de los adolescentes, uno de los más perjudicados; 

la suspensión de clases presenciales remplazada por la virtualidad aumento el 

sedentarismo y otros problemas conexos. El objetivo general de esta investigación 

es determinar los hábitos (no) saludables en los adolescentes de la IEP Alfredo 

Rebaza Acosta de los Jazmines Callao, 2021. En los resultados obtenidos indican 

que el 80.6 % (108) presenta hábitos poco saludables, 17.9 %( 24) saludables 

mientras que el 1.5% (2) no saludables datos que al ser comparado se contradicen 

con los resultados que obtuvo Ramos G que el 60 % presentaban hábitos saludables 

y 40% poco saludable, confirmando que producto de la pandemia los adolescentes 

modificaron sus hábitos y estilos de vida, para lograr la buena práctica de hábitos 

saludables, se debe promocionar conductas adecuadas orientadas  al entorno 

familiar, teniendo el personal de enfermería la tarea principal de impulsar un 

ambiente saludable. 

Toda persona en su vida diaria debe poner en práctica hábitos saludables para tener 

un buen estado físico y mental, de acuerdo al objetivo específico identificar los 

hábitos (no) saludables que presentan los adolescentes en el nivel físico-nutricional, 

el resultado fue que el 61.2 % (82) presenta hábitos poco saludables semejantes a 

lo reportado por Alfaro M, et al. quienes refieren que los adolescentes ingieren a 

diario alimentos no saludables como los de mayor consumo los refrescos y gaseosas 

con un 10.5%, bocaditos 7.2% y snacks 4.5%. Estos hábitos inadecuados 

nutricionales, así como la poca actividad física predisponen al aumento del 

sobrepeso y obesidad en los escolares que en el futuro puede ocasionar problemas 

de salud como la diabetes, la hipertensión arterial y la dislipidemia, enfermedades 

crónicas que se generan desde la etapa temprana del desarrollo del ser humano por 

la práctica de estilos de vida inadecuados. El personal de enfermería debe educar y 

brindar conocimientos de promoción de la salud basado en las capacitaciones a la 

familia de los adolescentes lo cual pondrán en práctica para así mejorar su salud.
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 Los adolescentes debido a la pandemia y el confinamiento experimentan cambios 

en su vida social, el cual aumento el uso de la comunicación digital, redes sociales y 

juegos en línea ocasionando que se vuelvan más dependientes de los aparatos 

electrónicos, el uso inadecuado de ellos produce que tengan problemas en su 

rendimiento escolar, además la disminución de actividades de índole familiar, social 

y cultural. El objetivo específico es identificar los hábitos (no) saludables que 

presentan los adolescentes en el nivel psicosocial, se aprecia en los resultados que 

el 1.5 % (2) presenta hábitos no saludables, el 44.8 % saludables (60) y el 53.7 % 

(72) poco saludables, al comparar con el estudio realizado por Gonzales y López 

determinan que la red social más usada por los adolescentes es el “WhatsApp” con 

un 87.8% siendo el motivo principal la comunicación con sus compañeros de clases, 

esto se acentúa más con el confinamiento que están pasando debido a la pandemia 

COVID-19.  

Para finalizar la dimensión de salud sexual y reproductiva dio como resultados que 

el 64.9 % (87) es no saludables, el 29.1 % (39) poco saludables y 6 % (8) saludables, 

observándose semejanzas con Marquina K. y Méndez D. en donde el 67,9 % de los 

adolescentes presentaron un nivel bajo de conocimientos sobre MAC y 60,2 % tuvo 

actitud de rechazo al uso de ellos. Cabe resaltar que los padres juegan un rol muy 

importante en esta etapa, la comunicación asertiva referente a sexo y MAC no es 

fácil con los adolescentes sin embargo el rol educativo que puede desempeñar la 

enfermera facilitará y proporcionará información actualizada que ayude a los padres 

a manejar con mucha seguridad compartiéndola con los adolescentes para que de 

forma asertiva puedan absolver esas inquietudes.   
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VI. CONCLUSIONES 

 

1. Los adolescentes de la IEP Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines, determinan 

en la mayoría que los hábitos que practican son poco saludables, especialmente 

en las dimensiones físico-nutricional y sexual-reproductiva. 

2. En la dimensión físico-nutricional se observa un mayor porcentaje de hábitos 

pocos saludables en los adolescentes basada en la inadecuada alimentación y 

la falta de actividad física ocasionada por el confinamiento de la pandemia 

COVID-19. 

3. En la dimensión psicosocial se identificó la práctica de hábitos poco saludables, 

evidenciada en los indicadores de habilidades sociales y conductas adictivas 

especialmente en los juegos en línea. 

4. Por último, en la dimensión de salud sexual y reproductiva, se muestra la 

presencia de hábitos no saludables, probablemente debido a que los padres 

todavía consideran que dialogar con sus hijos sobre el tema sexual es un tabú 

y que direcciona mayormente que los adolescentes busquen información por 

sus propios medios que generalmente pueden ser usada de manera 

inadecuada.
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VII. RECOMENDACIONES 

 

1. El personal de enfermería del programa etapa vida adolescente (EVA) del centro 

de salud más cercano a la IEP, coordinar con el director de la IEP a fin promover 

la práctica de hábitos saludables en los adolescentes, desarrollando programas 

educativos virtuales dirigidos a ellos en sus dimensiones salud físico- nutricional, 

salud psicosocial y salud sexual y reproductiva. 

 

2. A los adolescentes participar activamente en la práctica de hábitos saludables 

como una alimentación saludable, realizar ejercicios 3 veces por semanas, 

mantener una buena higiene, dormir 8 horas diarias del cual esto ayudara a 

reducir la tasa de sobrepeso y obesidad en los adolescentes de la IEP. 

 

3. A la familia promover un ambiente saludable en el hogar basado en valores, 

comunicación, emociones, costumbres. Por otro lado, los padres deben 

mantener la disciplina, el orden y el uso adecuado de la tecnología (celular, 

Tablet o PC), estableciendo reglas, horarios de utilización y explicarle que no 

todo lo que encuentran en internet es provechoso para ellos. 

 

4. La enfermera diseñar estrategias educativas orientadas a los padres y 

adolescentes para fomentar responsablemente la salud sexual y reproductiva, 

basado en paternidad responsable y uso adecuado de MAC.
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ANEXOS 

Anexo 1: matriz de operacionalización de la variable 

 

 

 

 

Variable 
Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores Escala 

Hábitos (no) 
Saludables 

“Son 
comportamientos 
positivos o 
negativos que se 
realizan con 
frecuencia en la 
rutina diaria 
referente a la 
salud física, 
emocional y 
mental”.45 

 

 
Son las respuestas 
que dan los 
adolescentes al 
aplicar el 
cuestionario de 
hábitos saludables 
según las 
dimensiones de 
salud física y 
nutricional, salud 
psicosocial, salud 
sexual y 
reproductiva. 
 
 
  

Salud física y 

nutricional 

Alimentación  
 
 
 

Nominal 
 

Hábitos saludables  
Hábitos pocos 
saludables  
Hábitos no saludables 

Actividad física 

Salud ocular 

Salud psicosocial 

 

Habilidades sociales 

Proyecto de vida 

Salud mental 

Conductas adictivas 

Salud sexual y 

reproductiva 

Sexualidad humana y 

afectiva 

Anticoncepción y 

paternidad responsable 

Infecciones de trasmisión 

sexual 



   
 

 

Anexo 2: matriz de consistencia 

Problema Objetivos 
Variable 

Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores Escala Metodología 

General 
¿Cuáles son 
los hábitos (no) 
saludables que 
ponen en 
práctica los 
estudiantes de 
la Institución 
Educativa 
Privada (IEP) 
Alfredo Rebaza 
Acosta de los 
Jazmines 
Callao, 2021? 

General 
Determinar los 
hábitos (no) 
saludables en 
los 
adolescentes 
de la IEP 
Alfredo Rebaza 
Acosta de los 
Jazmines 
Callao, 2021. 

Hábitos 
(no) 

Saludables 

“Son 
comportamien
tos positivos o 
negativos que 
se realizan 
con frecuencia 
en la rutina 
diaria 
referente a la 
salud física, 
emocional y 
mental”.45 

 

 
Son las 
respuestas que 
dan los 
adolescentes al 
aplicar el 
cuestionario de 
hábitos 
saludables 
según las 
dimensiones de 
salud física y 
nutricional, 
salud 
psicosocial, 
salud sexual y 
reproductiva. 
 
 
  

Salud física y 

nutricional 

Alimentación  
 
 
 

Nominal 
 

Hábitos 
saludables  
Hábitos 
pocos 
saludables  
Hábitos no 
saludables 

 
Tipo: Básico. 
Diseño: no experimental. 
Nivel: Descriptivo transversal. 
 
Población: 207 adolescentes. 
 
Muestra: 134 alumnos de 4to 
y 5to de secundaria 
seleccionadas 
intencionalmente. 
 
Técnica: encuesta virtual. 
 
Instrumento: “Hábitos 
saludables en los 
adolescentes de la IEP 
Alfredo rebaza Acosta de los 
Jazmines- Callao, 2021”. De 
autoría propia. 
 
Aspectos éticos:  
- Principio de beneficencia 
- Principio de autonomía 
- Principio de justicia 
- Principio de no maleficencia. 
-Principio de Confidencialidad 
 
Consentimiento informado: 
Google Forms. 

Actividad física 

Salud ocular 

Salud 

psicosocial 

 

Habilidades 

sociales 

Proyecto de 

vida 

Salud mental 

Conductas 

adictivas 

Específicos 
¿Cuáles son 
los hábitos (no) 
saludables que 
presentan los 
adolescentes 
según la 
dimensión 
salud física-
nutricional, 
salud 
psicosocial, 
salud sexual y 
reproductiva? 

Específicos 
Identificar los 
hábitos (no) 
saludables que 
presentan los 
adolescentes 
en las 
dimensiones de 
salud física 
nutricional, 
salud 
psicosocial, 
salud sexual y 
reproductiva. 

Salud sexual y 

reproductiva 

Sexualidad 

humana y 

afectiva 

Anticoncepción 

y paternidad 

responsable 

Infecciones de 

trasmisión 

sexual 



   
 

 

Anexo 3:  Cuestionario de recolección de datos 

“Hábitos saludables en los adolescentes de la IEP Alfredo rebaza Acosta 
de los Jazmines- Callao, 2021”. 

 

Nº DIMENSIONES / ítems RESPUESTAS 

 DIMENSIÓN 1: Salud física y nutricional SIEMPRE CASI SIEMPRE A VECES CASI NUNCA NUNCA 

1 Tienes un horario establecido para las 
tres comidas. 

     

2 Consumes como mínimo 2 verduras en 

las comidas. 

     

3 Consumes  como mínimo 2 frutas 

durante el día. 

     

4 Tomas  entre 5 y 8 vasos de agua al día.      

5 Caminas por lo menos 10 minutos 
diarios. 

     

6 Permaneces sentado de 2 a 4 horas 

diarias. 

     

7 Realizas controles con el médico 
oftalmológico. 

     

8 Pasas de 6 a 8 horas diarias en la 
computadora o celular.  

     

N.º DIMENSIONES / ítems RESPUESTAS 

 DIMENSIÓN 2: Salud psicosocial SIEMPRE CASI SIEMPRE A VECES CASI NUNCA NUNCA 

9 Para evitar problemas, prefiero no 
discutir con mi interlocutor. 

     

10 Medito siempre las opiniones que brindo 
sobre un tema que se discute o debate. 

     

11 Controlas tu cólera cuando algo te sale 
mal. 

     

12 Agradeces cuando alguien te ayuda.      

13 Piensas en lo que estudiarás cuando 
termines el colegio. 

     

14 Puedes conciliar el sueño con facilidad.      

15 Tienes una relación armoniosa y 
saludable con tus padres. 

     

16 Dedicas más de 2 horas diarias para el 
uso de redes sociales desde tu teléfono 
móvil. 

     

17 En tu tiempo libre predomina participar 
en juegos en línea. 

     

Nº DIMENSIONES / ítems RESPUESTAS 

 
DIMENSIÓN 3: Salud sexual y reproductiva 

SIEMPRE CASI SIEMPRE A VECES CASI NUNCA NUNCA 

18 Cuando tienes una duda sobre salud 
sexual pides orientación a tu maestro. 

     



   
 

 

 
 
 
  

19 Mantienes conversaciones asertivas  
sobre sexualidad con tus padres. 

     

20 Consultas con tus maestros y/o padres 
información acerca de métodos 
anticonceptivos y paternidad 
responsable. 

     

21 Consultas con tus maestros y/o padres 
información acerca de infecciones de 
transmisión sexual (ITS), VIH/SIDA. 

     



   
 

 

Anexo 4: Validación del instrumento 

Elaboración propia 
 
 

Anexo 5:  Prueba Binomial 
 

 
Elaboración propia 
 
Interpretación:  

La prueba binomial indica que el instrumento es válido porque presenta un 

puntaje menor a 0,05 resultando confiable para su aplicación. 

Prueba binomial 

 Categoría N Prop. observada Prop. de prueba 

Significación 

exacta (bilateral) 

JUEZ01 Grupo 1 SI 63 1,00 ,50 ,000 

Total  63 1,00   

JUEZ02 Grupo 1 SI 63 1,00 ,50 ,000 

Total  63 1,00   

JUEZ03 Grupo 1 SI 62 ,98 ,50 ,000 

Grupo 2 NO 1 ,02   

Total  63 1,00   

JUEZ04 Grupo 1 SI 55 ,87 ,50 ,000 

Grupo 2 NO 8 ,13   

Total  63 1,00   

JUEZ05 Grupo 1 SI 63 1,00 ,50 ,000 

Total  63 1,00   



   
 

 

Anexo 6: Validación de instrumentos según opinión de expertos. 



   
 

 

 



   
 

 

 
 
 
  



   
 

 

Anexo 7:   Consentimiento Informado 
 
 
 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Yo, …………………………………………………………… con DNI N°:…………… 

padre del alumno(a):……………………………………………. que cursa el ……… 

de secundaria del IEP “Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines” – Callao. 

Autorizo libre y voluntariamente la participación de mi menor hijo(a) del Proyecto 

de investigación de las autoras Br. Andrea J. Yanac Afaraya y Br. Valeria D. 

Navarro Aguilar, titulado “Hábitos saludables en los adolescentes de la IEP 

Alfredo Rebaza Acosta de los Jazmines- Callao, 2021”. 

Dando mi consentimiento para que mi hijo(a) realice el cuestionario virtual por la 

plataforma Google Forms, el cual consta de 21 preguntas. Así mismo manifiesto  

Haber sido ampliamente informado sobre el propósito del mismo y que los datos 

de mi hijo(a) serán manejados de acuerdo a las bases reguladoras de la ley 

protectora de bases de datos personales (Ley N° 29733), siendo toda 

información confidencial y usada solamente para objetivos académicos donde 

no aplique ningún peligro para mi menor hijo(a). 

 

Callao, .... de………… del 2021 

 

 

 

 

 

 

Firma: 

Apellidos y Nombres: 

DNI:  

 

 

 

 

 



   
 

 

 

Anexo 8:   Prueba Piloto 
 

 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


