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RESUMEN

Los objetivos planteados del estudio fueron: Determinar los estilos de vida y
salud fisico-mental de los adultos mayores que asisten al programa pension
65 en la municipalidad de Pillco Marca, Huanuco 2017, Describir los estilos de
vida y la salud mental de los adultos mayores que asisten al programa de
pension 65, Identificar los estilos de vida y la salud fisica de los adultos
mayores que asisten al programa de pension 65, Evaluar La salud fisica y

mental de los adultos mayores que asisten al programa de pension 65.

Luego de realizar la investigacibn se espera motivar e incentivar a los
estudiantes de enfermeria, a los profesionales de salud y las organizaciones
que se encargan del adulto mayor sobre la importancia de desarrollar
actividades que promuevan estilos de vida saludables y garanticen buena
salud mental en los adultos mayores que asisten al programa de pension 65.
EL 17,0% que tienen estilos de vida saludable tienen una salud fisica muy
bueno y los adultos mayores que no practican estilos de vida adecuada el
50%(50) tienen una salud fisica inadecuada. El estadistico de prueba para
variables nominales es el chi cuadrado considerando que las variables de
estudio son nominales se escoge con el grado de libertad 1 y 0,002% de error
alfa. El chi calculando fue 9,25, los adultos mayores que asisten al programa

de pensidn 65 tienen un estilo de vida no saludable y por lo tanto tienen una



salud fisica inadecuado. Indica que los datos son significativos. ElI 37,0%
tienen una salud fisica inadecuada, también una salud mental inadecuada y
el 35% (35) tienen una salud fisca adecuada, también salud mental adecuada.
El estadistico de prueba para variables nominales es el chi cuadrado
considerando que las variables de estudio son nhominales se escoge con el
grado de libertad 1 y 0,000% de error alfa. El chi calculando fue 23,8 los
adultos mayores que asisten al programa de pension 65 tienen una salud

fisica y mental inadecuado. Significa que los datos son significativos.

Palabras clave: salud fisica, mental, estilos de vida, adulto mayor, programa

pensién 65.



Vi

ABSTRACT

The objectives of the study were: To determine the lifestyles and physical-
mental health of the elderly who attend the pension program 65 in the
municipality of Pillco Marca, Huanuco 2017, Describe the lifestyles and mental
health of the elderly who attend the pension program 65, Identify the lifestyles
and physical health of the elderly who attend the pension program 65, Assess
the physical and mental health of older adults attending the pension program

65.

After conducting the research are expected to motivate and encourage
students of nursing, health professionals and organizations in charge of the
elderly on the importance of developing activities that promote healthy
lifestyles and ensure good mental health in adults attending the largest
pension program 65. 17.0% with healthy lifestyles have a very good physical
health and the elderly who do not practice proper lifestyles 50% (50) have
inadequate physical health. The test statistic for nominal variables is chi
square whereas the study variables are nominal is chosen with the degree of
freedom 1 and 0.002% alpha error. The calculated chi was 9. 25, seniors who
attend the 65 pension program have unhealthy life style and therefore have
inadequate physical health. It indicates that the data are significant. 37.0%
have inadequate physical health, mental health also inadequate and 35% (35)
have adequate fiscal health, mental health also suitable. The test statistic for

nominal variables is chi square whereas the study variables are nominal is
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chosen with the degree of freedom 1 and 0.000% alpha error. The calculated
chi was 23.8 seniors who attend the 65 pension program have inadequate

physical and mental health. It means that the data are significant.

Keywords: physical, mental health, lifestyles, elderly, 65 pension program.
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INTRODUCCION

Actividades instrumentales como bésicas, la presencia de discapacidades y
multiples enfermedades patoldgicas estan asociadas a un estado de animo de
depresion o riesgo de esta - Es importante tomar en cuenta que la condicion
en las que las personas llegan a la tercera edad, es fruto de las condiciones
sanitarias, recursos econdémicos si depende o no de alguien, si los ingresos
son suficientes o insuficientes, apoyo socio familiar porque en la salud fisica
y mental influye mucho la compafiia del adulto en su vida cotidiana, si vive
solo, si depende de un cuidador, etc. ®), estilo de vida, porque es el elemento
de la salud fisica las cuales incluyen: Estado de salud auto percibida, habitos
Nnocivos, ejercicios, vista, oido sobre el cual tenemos mayor control; también
incluye nuestra alimentacion, salud emocional, nivel de actividad fisica, y

nuestro comportamiento © (-

Ademas de los cambios fisicos, la persona que envejece se enfrenta a
cambios sociales que de manera directa o indirecta contribuyen al proceso de
fragilizacion. Anteriormente la sociedad veia el adulto mayor con respeto,
actualmente se han creado una serie de mitos alrededor de la vejez que la
asocian con enfermedad, inutilidad y debilidad. Este punto de vista moderno
hace que el adulto mayor asuma este estereotipo legitimado por la sociedad.
Si bien la vejez genera limitaciones a los sujetos, también genera potenciales
anicos y distintivos como la serenidad de juicio, experiencia, madurez vital,

perspectiva de la historia personal y social ®:



La calidad de vida (autonomia, soporte social, salud mental, actividad fisica
recreativa) difiere en lo que respecta al género. La depresidn geriatrica
presenté diferencias significativas en cuanto al género siendo superior en las
mujeres. La salud en ambos fue el principal motivo para realizar la actividad
fisica recreativa y los beneficios fueron sentirse reanimados, aliviados; mas
alegres y con energia. Los adultos mayores con mayores niveles de actividad
fisica tanto en frecuencia como en duracién diaria tienden a tener un mejor

nivel de calidad de vida.

EL Problema general que se planteo fue: ¢ Como influye los estilos de vida en
la salud fisico-mental de los adultos mayores que asisten al programa pensién

65 de la municipalidad de Pillico Marca, Huanuco 20177

Los problemas especificos que se plantearon fueron: ¢ Cémo influye los estilos de
vida en la salud mental de los adultos mayores que asisten al programa de pension
657, ¢ Como influye los estilos de vida en la salud fisica de los adultos mayores que
asisten al programa de pension 657?, ¢Qué relacién existe entre la salud mental y

fisica de los adultos mayores que asisten al programa de pension 65?

Salud fisica: Es el estado de bienestar que tiene una persona para que tenga
una vida saludable en su vida cotidiana, donde el cuerpo funciona de manera

Optima.



Salud mental: Es el equilibrio entre una persona y su entorno donde vive,
para tener un desarrollo laboral, intelectual y de relaciones interpersonales

para tener una buna calidad de vida.

Estilos de vida: conjunto de habitos comportamentales cotidianos de una

persona.

Capacidad funcional: es la capacidad de realizar nuestras actividades
cotidianas teniendo un funcionamiento adecuado de las areas fisica, social y

mental

Apoyo socio familiar: la familia y las amistades son de gran apoyo para los

adultos mayores en su estado emocional y fisico

Caracteristicas sociodemograficas: son un conjunto de caracteristicas
biolégicas, econdmicas, sociales, culturales que estan presentes en la

poblacion



CAPITULO I: MARCO TEORICO

Segun el estudio realizado en Costa Rica por Rhina Ivette C4ceres Rodas sobre
el Estado de salud, fisico y mental de los adultos mayores del area rural de
Costa Rica afirma que el 16.4% de las personas presento un deterioro cognitivo
severo, el 44.2% moderado y el 39.3% leve; a mayor edad el porcentaje de
deterioro cognitivo leve disminuye. En el primer grupo de edad el porcentaje de
personas con deterioro cognitivo severo es de 7.9% en el grupo de mayores de
85 afios es de 62.2%.Los resultados indican que el 15.8% tienen una baja
capacidad funcional, el 53.6% tienen sobrepeso u obesidad, estan en la
categoria de muy enfermo el 27.9%, el 9.5% presentaron discapacidades
fisicas moderadas, se encontrd6 16.4% con severo deterioro cognitivo y en
cuanto al estado animico el 10% se categorizd6 como deprimido Los adultos
mayores en Costa Rica presentan los problemas de salud, fisicos y mentales
propios de esta poblacion y probablemente en la magnitud que se ha observado

en otros paises de la region (9).

El objetivo de la investigacion es determinar la correlacién existente entre la
depresion y el deterioro cognitivo de las adultas mayores, empleando una
combinacion de técnicas cuantitativas y cualitativas. Entonces, para el andlisis
cuantitativo se utilizaron los indices de correlacion de Spearman, cuyo
resultado fue de -0.242, lo que indica una baja correlacion negativa entre el
deterioro cognitivo y la depresion de las adultas mayores en San Antonio de la

ciudad de Bucaramanga. Asi como Buendia y Riguelme (1997), se toma como



criterio principal para evaluar depresion los eventos significativos de la vida de
cada adulta mayor asociados a la depresion, tanto en el momento actual como
antes de estar institucionalizadas. Se obtuvieron las siguientes categorias
inductivas a partir de las proposiciones agrupadas, teniendo en cuenta la teoria

propuesta.

El propdsito del presente estudio fue conocer la relacion entre las variables
autonomia, soporte social, salud mental (depresion y estado mental) y actividad
fisica (frecuencia semanal, tiempo diario de la actividad, disfrute), considerando
diferencias de género y edad, determinar el motivo principal para realizar la
actividad fisica y el beneficio de acuerdo al género.

Por lo tanto, de acuerdo con los resultados se determiné que la relacién entre
todas las variables de calidad de vida y la actividad fisica semanal tanto en
hombres como en mujeres presentaron relaciones significativas entre
autonomiay la actividad fisica semanal; es decir, que entre mas actividad fisica
hacian por semana, mejores niveles en autonomia presentaban; destacandose
que al tener mas personas asistentes a centros diurnos son mas
independientes de que los adultos mayores al estar involucrados en programas
de actividad fisica recreativa en los centros diurnos se aumentan los niveles de
movilidad e independencia y autoconcepto lo que contribuye a un aumento en
los indices de apreciacion de vida y de actividad fisica.

“El 52,2% de la muestra tenia un estilo de vida saludable. Las variables sexo,

edad, ocupacion, acceso a la atencion de la salud, la autoestima, la percepcion



del estado de salud y la percepcion de autoeficacia tuvo un efecto significativo
sobre los estilos de vida. Por lo que se concluye que sélo la mitad de la muestra
estudiada tenia un estilo de vida saludable”. (10)

“La mayoria de los adultos mayores tienen un estilo de vida no saludable y un
porcentaje significativo estilo de vida saludable. No existe relacion
estadisticamente significativa entre el estiio de vida y los factores
socioculturales: grado de instruccion, estado civil, ocupacion y religion del
adulto mayor al aplicar la prueba estadistica de Chi cuadrado. Existe relacion
estadisticamente significativa entre el estilo de vida y el factor sociocultural:
ingreso economico del 12 adulto mayor al aplicar la prueba estadistica Chi

cuadrado”. (10)

1.1. Bases conceptuales:

1.1.1. Adulto mayor

Definicién de adulto mayor:

La vejez esta considerada como la etapa del ciclo vital que empieza
alrededor de los 60 afios y que finaliza con la muerte. Es un proceso
de cambios determinados por factores fisiologicos, anatomicos,
psicoldgicos y sociales.

La mayoria de las definiciones sobre la vejez enfatizan el aspecto

bioldgico y plantean que es:" un proceso progresivo desfavorable



de cambio a nivel fisioldgico y anatomico, producto del paso del
tiempo y que concluye invariablemente con la muerte”.

En la vejez se da una reduccion de la capacidad funcional del
individuo. Puede encontrarse declinacion en funciones
intelectuales tales como: analisis, sintesis, razonamiento
aritmético, ingenio e imaginacion, percepcion y memoria visual
inmediata.

El adulto mayor presenta menor deterioro de sus facultades
intelectuales siempre y cuando se mantenga activo y productivo,
cualquiera gque sea la actividad laboral que realice; se incrementa
el temor a lo desconocido, porgue tener conciencia de las
crecientes pérdidas fisicas e intelectuales le produce un gran
sentimiento de inseguridad. Estos son agravados por pautas
culturales que los ubican en una posicion desventajosa con
respecto al adulto joven, determinando los roles que deben
desempeiniar. Otras reacciones negativas que puede sufrir el adulto
mayor son ante la angustia y frustracidon provocadas por las
pérdidas son la depresion y regresion. La depresibn no es
necesariamente un sintoma de envejecimiento, pero se relaciona
con el ambito social estrecho en que vive el adulto, el cual lo
conduce al aislamiento. Esto no se debe necesariamente a que el

anciano viva solo, sino a que se le dificulta entablar nuevas



relaciones significativas y algunas veces se presenta una rigurosa
resistencia a abordar nuevas amistades.
Proceso de envejecimiento ElI envejecimiento consiste,
basicamente, en el deterioro progresivo de 6rganos y sistemas del
cuerpo. Se refiere a los cambios degenerativos que alteran el
funcionamiento de érganos vitales y terminan causando la muerte.
El proceso de envejecimiento depende de factores intrinsecos al
individuo o endégenos y factores ambientales o exdgenos a él. Lo
gue afecta no es la conducta cotidiana del organismo con su medio,
sino sus facultades, sus posibilidades de enfrentarse a una
situacion insdlita tanto de origen biologico, psicologico y social.
Cambios durante el proceso de envejecimiento
El proceso de envejecimiento esta condicionado por cambios a tres
niveles: cambios biolégicos, cambios sociales y cambios
psicolégicos.
a) Cambios Bioldgicos
El ser humano evoluciona en su interior de una forma diferente
a la evolucion de su aspecto biolégico y por lo tanto la etapa y el
proceso de envejecimiento no deben verse como una etapa final
sino como una etapa de maduracién y de evolucién del ser

humano.



e Problemas deirrigacion sanguinea: La caja toracica se vuelve
mas rigida, con la que a su vez disminuye la capacidad
respiratoria. Disminuye el ritmo cardiaco, aumenta la presion
arterial y disminuye el suministro sanguineo debido a la
disminucién del volumen de contraccion del corazon.

e Lasexualidad: La atrofia de las glandulas sexuales no significa
que desaparezca la actividad sexual normal, como se ha creido
errbneamente.

e Los sentidos: En el plano funcional de los procesos sensoriales,
el ojo y el oido son los 6érganos que antes envejecen es por ello
gue existe una precoz limitacion de sus funciones.

b) Cambios Sociales

Desde el fin de la madurez, el individuo, sufre una confrontacion
entre sus realizaciones existenciales y sus proyectos ideales. Esta
confrontacién esta precipitada por la aparicion de algunos
momentos criticos.

e El sentimiento de inutilidad: A medidas que el anciano va
perdiendo facultades, cada vez depende mas de los demas.
Los grados de deterioro que va percibiendo la persona a
medida que pasan los afios son progresivos. Ese deterioro le

conduce inexorablemente a la pérdida de autonomia personal
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y a la dependencia de los demas, es la realidad que mayores
repercusiones psicoldgicas tiene.

La soledad: Es la crisis que se produce por la pérdida de
personas queridas. Esta soledad puede ser mortal cuando los
ancianos viven con sus hijos y sienten que son un estorbo; o
real, cuando los ancianos no tienen con quien compartir su

vida.

c) Cambios Psicoldgicos

El periodo involutivo se caracteriza psicolégicamente por los

esfuerzos que debe realizar el individuo para adaptarse a los

cambios biolégicos y limitaciones fisicas y a las nuevas

condiciones de vida que supone el envejecimiento.

Adaptacion  psicologica: Las diversas  aptitudes
cognoscitivas del individuo se ven afectadas en distinta
medida en el proceso de envejecimiento. El descenso de la
capacidad intelectual en los ancianos no se produce en
funcién de la cronologica, sino que va ligado a enfermedades

y circunstancias psicosociales desfavorables.
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1.1.2. Estilos de vida del adulto mayor

Concepto de estilo de vida

Duncan Pendersen, define el estilo de vida como “Manifestaciones de
dimensiones colectiva y social, determinados y modelados a su vez por
el contexto social, econdémico y cultural”.

La Organizacion Mundial de la Salud define el estilo de vida como un
conjunto de patrones de comportamiento identificable y relativamente
estable en el individuo o en una sociedad determinada. Dicho estilo de
vida resulta de las interacciones entre las caracteristicas individuales,
la interaccién social y las condiciones de vida socioecondémica y
ambiental en que viven las personas. Algunos estilos de vida incluyen
patrones de comportamiento especificos que miden el bienestar del
individuo actuando como factores de proteccion o de riesgo. Salvador
Giner nos dice que el concepto de estilo de vida aparece en el primer
tercio del siglo con el psicélogo A. Adela; con M. Weber, en su
explicacion de los estratos sociales y con T. Veblen, al describir el
consumo ostentoso, también G. Simmel y Tarde. Trataron aspectos
relacionados con el estilo de vida ya no solo como una expresion de
status o de posicion social, sino como una proyeccion de las
actividades de la vida diaria del ocio y del consumo. Segun la
Organizacion Panamericana de la salud (OPS),”El termino estilo de

vida se utiliza para designar la manera general de vivir, basada en la
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interaccidn entre las condiciones de vida, en su sentido mas amplio, y
las pautas individuales de conducta, determinadas por factores
socioculturales y caracteristicas personales. El estilo de vida de una
persona esta compuesto por sus reacciones habituales y por las pautas
de conducta que ha desarrollado durante sus procesos de
socializacion. Dichas pautas de comportamientos son interpretadas y
puestas a prueba continuamente en las diversas situaciones sociales y

por tanto, no son fijas, sino que estan sujetas a modificaciones.

Tipos de estilos de vida

a) Estilo de vida saludable: Definidos como los procesos sociales, las
tradiciones, los habitos, conductas y comportamientos de los
individuos y grupos de poblacién que conllevan a la satisfaccion de
las necesidades humanas (Segun Virginia Henderson : respiracion
,alimentacion , eliminacion, movimiento, suefio, reposo, apropiada,
temperatura, higiene corporal, peligros ambientales, comunicacién
,creencias ,trabajo, recreacion y estudio) para alcanzar el bienestar
fisico, social y espiritual del individuo.
Segun Nutbean (1996), por encargo de la OMS, el termino Estilo de
Vida Saludable es utilizado para designar la manera general la
manera general de vivir, las que son determinadas por factores

socioculturales y caracteristicas personales.
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Los estilos de vida son determinados por la presencia de factores de
riesgo y/o de factores protectores para el bienestar, para lo cual
deben ser vistos como un proceso dinamico que no solo se compone
de acciones comportamientos individuales, sino también de
acciones de naturaleza social.

En esta forma podemos elaborar un listado de estilos de vida
saludables o comportamientos saludables, que al asumirlos
responsablemente ayudan a prevenir desajustes biopsicosociales,
espirituales y mantener el bienestar para mejorar la calidad de vida,
satisfaccion de necesidades y desarrollo humano.

Algunos de estos factores protectores o estilos de vida saludables

son:

e Tener sentido de vida, objetivos de vida y plan de accién, lo cual
ayudara a entablar metas en el actuar de la vida.

e Mantener la autoestima, el sentido de pertenencia y la entidad, lo
cual permitira no caer en la depresion.

e Brindar afecto y mantener la integracion social y familiar, pudiendo
asi tener y brindar un ambiente armonioso en el ambito familiar y
social.

e Salud y control de factores de riesgo como la obesidad, vida
sedentaria, tabaquismo, alcoholismo, abuso de medicamentos,

estrés y algunas patologias como hipertension y diabetes.



14

e Ocupacion de tiempo libre y disfrute del ocio, el mantenerse
activo, ayuda a sentirse vivo, y el disfrutar de un descanso
después de haber cumplido las metas del dia hard sentir una
satisfaccion mas gratificante.

e Comunicacion y participacion a nivel familiar y social, el
relacionarse con los seres queridos méas cercanos, la familia y con
las personas de su entorno desarrolla la parte humana social
despejando la soledad.

e Accesibilidad a programas de bienestar, salud, educacion,
culturales, recreativos, entre otros, lo cual ayudara, a la relajaciéon
y asi también a relacionarse socialmente al mismo tiempo que se
aprende cosas nuevas.

e Desarrollo de un estilo de vida minimizador de emociones
negativas (controlar y evitar el estrés).

e Asistir al control médico periédicamente, es importante ya que en
un control anual permite dar un mejor seguimiento del estado de
salud.

b) Estilo de vida no saludable: Son los comportamientos habitos o
conductas que adoptan las personas en contra de su salud y en
contra del mejoramiento de su calidad de vida y/o estilo de vida.” Es
el estilo de vida no saludable los que conllevan a la persona al

deterioro de su aspecto biologico, psicolégico y social, llevandolo a
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pérdidas fisicas y en si de su integridad personal. Entre estos

tenemos:

e Mala alimentacion, lo cual lleva a un deterioro fisico mental.

e Deficiente estado higiénico, lo cual perjudica la salud y las
relaciones interpersonales.

e Alteraciones del suefio, el no descansar las horas debidas,
predispone a la persona a alteraciones nerviosas y asi también a
cambios de no poder desarrollar las actividades diarias
adecuadamente.

e Baja actividad fisica, hace que la salud se deteriore y asi también
hace a la persona propensa al cansancio continuo, no pudiendo
desarrollar actividades de su vida diaria.

e Consumo excesivo de cigarros y alcohol que dafian la salud de la
persona.

DIMENSIONES:

a) Dimension social: Es el conjunto de relaciones sociales que se
da en un habitat. La vida humana esta influenciada por relaciones
sociales que pueden favorecer o entorpecer la calidad de vida de
las personas en las distintas areas de su desarrollo. Una historia
de aprendizaje rica en relaciones socialmente funcionales,
aumenta la probabilidad de un desarrollo integral armonico y

saludable que estd conformado por actividades y practicas
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libremente elegidas, segun la preferencia de cada individuo cuya
finalidad sea el descanso, la diversion, la creacion o el desarrollo
del sujeto. Contrario a estas conductas sanas como el
aburrimiento y la falta de creatividad para organizar el tiempo libre
de forma sana comunitaria y humanizada se alzan conductas
adictivas relacionadas con el alcoholismo, consumo de tabaco y
otros.

Dimension psicoldgica: La dimension psicologica abarca las
emociones y el intelecto; existe una necesidad de dar y recibir
afecto, compartir emociones, eliminar tensiones ya sean tristes o
de estrés, tener confianza en si mismo, encontrar un lugar en el
mundo, 6sea ubicarte y tomar decisiones por tu parte para llevar
una vida plena de buenos caminos para ti y otros.

Estado emocional: La auto confianza, la estabilidad emocional,
la fortaleza, la afectividad positiva y la autoestima pueden
condicionar los niveles de bienestar en cualquier etapa del ciclo
vital.

Las emociones se encuentran presentes a lo largo de nuestra
vida, nos sentimos a gusto con un amigo o un ser querido cuando
salimos a pasear o a visitarlos con el fin de pasarlo bien, nos
enfadamos cuando las cosas no nos salen bien y nos alegramos

cuando tenemos éxito en lo que nos hemos propuesto. Las
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emociones son respuestas a estimulos significativos que se
producen en tres sistemas o componentes: El neurofisiologico y
bioquimico, producen un gran numero de cambios corporales
preparando al organismo para hacer frente a las demandas o
exigencias del entorno.

“El componente conductual o expresivo, comprende conductas
externas: expresiones faciales, movimientos corporales, conducta
verbal (entonacion de la voz, intensidad, etc.) influido por factores
socioculturales y educativos; varia a lo largo del desarrollo
ontogénico y son los adultos los que ejercen un control emocional
mas grande comparado con los nifios. EI componente cognitivo
experiencial de la emocion, incluye dos aspectos fundamentales
de la emocidn; el componente experiencial, relacionado con la
vivencia afectiva, con el hecho de sentir y experimentar la
emocion; el tono heddnico de la experiencia emocional a los
estados subjetivos calificados por el sujeto como agradables o
desagradables, positivos 0 negativos.

Los estados emocionales positivos como felicidad y la alegria,
facilitan la interaccion social y por lo contrario los estados
emocionales negativos como la tristeza, rabia y el aburrimiento,

suelen dificultar la comunicacion y la interaccion social.
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1.1.3.Salud mental
Las personas de 60 aflos de edad o mayores realizan aportaciones

valiosas a la sociedad como miembros activos de la familia, la sociedad
y la fuerza de trabajo. La mayoria de estas personas gozan de buena
salud mental, pero muchas corren el riesgo de padecer trastornos
mentales, neurales o por abuso de sustancias psicoactivas, ameén de

enfermedades somaticas o discapacidad. (11)
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tabaco.).

consume

VARIABLE DIMENSION INDICADORES RESPUESTA O ESCALA
VALOR FINAL
ESTILOS v" Frecuencia con que consume los
BIOLOGICA: . g
DE VIDA . L alimentos en el desayuno,
v" Alimentacioén
almuerzo y cena.
v" Tipos de alimentos que consume
en el almuerzo.
v' saludable
v Descansov Suefio v Frecuencia del descanso Y suefio. v no Nominal
y v Tiempo del descanso y suefio. saludable BV
dicotdbmica
v Frecuencia con que practica
i ejercicios.
Z . " v' Rutina y tiempo de la practica
L v Actividad Fisica y na y tiemp P
) ejercicios de ejercicios. _
E v" Realizar actividad fisica
& SOCIAL: v" Frecuencia de las actividades
&) recreativas
Z v' Recreacion v Tipo de actividades recreativas
v" saludable .
. v 1o n_omlnal.
v’ consumo de v" Frecuencia en el consumo de saludable dicotdbmica
sustancias nocivas sustancias nocivas
(alcohol y/o v" Tipo de sustancia nociva que
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v Responsabilidad
en salud

v" Buscar informacioén sobre salud.
v" Acudir al establecimiento de
salud sin estar enfermos

DEPENDIENTE

muy buena
Estado de salud auto Pensamiento del adulto sobre la salud buena .
o . Ordinal
percibida que tiene regular o
politébmico
mala
Consumo de sustancias toxicas durante la nunca .
i . : en el pasado Nominal
Héabitos nocivos vida L
actualmente politdbmico
SALUD no dificultad
FISICA Y. Grado de bienestar del sentido usa lentes Nominal
ceguera politdbmico
sin dificultad
. Grado de bienestar del sentido poco dificultad Nominal
oido e o
con dificultad politomico
activo
ejercicio Grado de dinamismo de una persona poco activo Nominal
sedentario politdbmico
SALUD Normal (0-2)
MENTAL Leve (3-4) Ordinal
Deterioro cognitivo Test de PFEIFFER Moderado(5-7) P
politomico

Severo (8-10)
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INTERVINIENTE

60-65aios
Edad Fecha de nacimiento: afios cumplidos o013 anos Numgrlca
76-85M0s continua
>85 arios
Masculino Nominal
Sexo Rasgos sexuales . P
Femenino dicotomica
analfabeto
Grado de instruccion inicial
Conocimientos elementales primaria Ordinal
secundaria politébmico
. superior
CARACTERI soltero
STICAS conviviente
SOCIODEM :
OGRAFICAS . Estado conyugal de la persona ca_sado qupm_al
Estado civil viudo politomico
divorciado
bajo
i Orden de una persona en la sociedad medio Ordinal
Clase social o
alto politdbmico
uno
dos
tres Numeérica
Reproduccion humana NUmero de hijos mas de tres .
: discreta
ninguno
. - Dependencia econdmicamente de otra Si Nominal
Dependencia econémica P
persona no dicotémica
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RECURSOS menor de 100
ECONOMIC
0S Ingreso econdmico . 1002 599
Recibo de pago De 600 a 1000 intervalo
De 1000 a mas
. Vivencia de una persona con Si Nominal
Vive ~ P
acompafiante no dicotomico
APOYO . . . .
SOCIO Dlspon_elde un cuidador Persona responsgblle del cuidado del Si Nominal
FAMILIAR | botencia adulto no dicotémico
Dispone del confidente Persona religiosa que se encarga del Si !\Iorr,ungl
adulto no dicotdmico
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1.3. Definicion de términos operacionales:

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

Salud fisica: Es el estado de bienestar que tiene una persona para
gue tenga una vida saludable en su vida cotidiana, donde el cuerpo
funciona de manera optima.

Salud mental: Es el equilibrio entre una persona y su entorno donde
vive, para tener un desarrollo laboral, intelectual y de relaciones
interpersonales para tener una buna calidad de vida.

Estilos de vida: Conjunto de habitos y comportamientos cotidianos
de una persona.

Capacidad funcional: Es la capacidad de realizar nuestras
actividades cotidianas teniendo un funcionamiento adecuado de las
areas fisica, social y mental

Apoyo socio familiar: La familia y las amistades son de gran apoyo
para los adultos mayores en su estado emocional y fisico.
Caracteristicas sociodemogréaficas: son un conjunto de
caracteristicas bioldgicas, econémicas, sociales, culturales que estan

presentes en la poblacion.



24

1.4. Hipotesis:

La hipotesis general que se planteo fue:

« Hii.La influencia de los estilos de vida en la salud fisico-mental de

*
L X4

los adultos mayores que asisten al programa pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca, Huanuco 2017 son 6ptimos.
Hoi.La influencia de los estilos de vida en la salud fisico-mental de los
adultos mayores que asisten al programa pension 65 en la

municipalidad de Pillco Marca, Huanuco 2017 no son Optimos.

Las hipotesis especificas planteadas del estudio fueron:

X/
L X4

X/

L X4

X/

L X4

X/
L X4

Hii.Los estilos de vida y la salud mental de los adultos mayores que
asisten al programa de pension 65 es adecuado.

Hoi. Los estilos de vida y la salud mental de los adultos mayores que
asisten al programa de pension 65 es inadecuado.

Hiz.Los estilos de vida y la salud fisica de los adultos mayores que
asisten al programa de pension 65 es bueno.

Hoz. Los estilos de vida y la salud fisica de los adultos mayores que
asisten al programa de pension 65 es malo.

His. La salud fisica y mental de los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 es de calidad.

Hos. La salud fisica y mental de los adultos mayores que asisten al

programa de pension 65 no es de calidad.
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1.5. Variables

Las variables del estudio fueron:
» Independiente Los estilos de vida

» Dependiente Salud fisico-mental

1.6. Objetivos

El objetivo general:

% Determinar la influencia de los estilos de vida en la salud fisico-
mental de los adultos mayores que asisten al programa pension 65
en la municipalidad de Pillco Marca, Huanuco 2017.

Los objetivos especificos:

+« Identificar la influencia de los estilos de vida en la salud mental de
los adultos mayores que asisten al programa de pension 65.

+« Identificar la influencia de los estilos de vida en la salud fisica de los
adultos mayores que asisten al programa de pension 65.

« Evaluar la salud fisica y mental de los adultos mayores que asisten

al programa de pensioén 65.

1.7. Poblacion:

La poblacion de este estudio estuvo conformada por 230 adultos

mayores de sexo femenino y masculino que estan en el padron del
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programa pension 65, de la municipalidad de Pillco Marca del presente

afno.

1.8. Muestra:

La muestra estuvo conformada por 100 personas adultas mayores, entre
varones y mujeres quienes fueron determinadas por un muestreo no
probabilistico por conveniencia, ya que se selecciond el tamafio de muestra
teniendo en cuenta los criterios de inclusion, exclusion y aquellos pacientes
adultos mayores que asisten al programa pensién 65 de la municipalidad
de Pillco Marca.
Criterios de inclusién:
» Adulto mayor de 60 afios a mas que asistieron a la municipalidad.
» Adulto mayor de 60 afios a mas de ambos sexos.
» Adulto mayor en uso de sus facultades cognitivas.
» Adulto mayor de 60 afilos a mas que otorgaron su consentimiento
informado para participar en el estudio.
Criterios de exclusion:
» Adultos mayores que tenian problemas de comunicacion.
» Adulto mayor que se negaron a participar de la entrevista para la

investigacion.
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CAPITULO Il: MARCO METODOLOGICO

2.1. AMBITO DE ESTUDIO:
> Ambito: El &mbito de estudio fue en la municipalidad de Pillco Marca,

con los adultos mayores que asisten al programa pension 65.

Los adultos mayores extremos pobres eran marginales para la sociedad,
invisibles para el Estado. Pension 65 surge como una respuesta del
Estado ante la necesidad de brindar proteccibn a un sector
especialmente vulnerable de la poblacion, y les entrega una subvencion
econOmica de 250 soles bimestrales por persona y con este beneficio
contribuye a que ellos y ellas tengan la seguridad de que sus
necesidades basicas seran atendidas, que sean revalorados por su
familia y su comunidad, y contribuye también a dinamizar pequefios
mercados y ferias locales.

Asi, Pensién 65 se enmarca dentro del modelo de inclusion social
propuesto por el MIDIS, en los ejes temporales de corto y mediano
plazo, con la finalidad de brindar a sus usuarios un servicio integral.

Se inicia implementando estrategias de corto plazo orientadas al alivio
temporal de la pobreza y reduccion de la vulnerabilidad, y en forma
gradual ira implementando estrategias orientadas a la generacion de
oportunidades principalmente las relacionadas con el acceso a los
servicios basicos. Pension 65 forma parte del conjunto de programas

sociales del Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social, MIDIS.
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» Ubicacion: Por el Nor-Oeste, con el distrito de Huanuco; por el Sur-Este,
con la provincia de Ambo; por el Este, con el distrito de Amarilis y por el
Oeste, con los distritos de San Pedro de Chaulan y San Francisco de
Cayran.

» Extension: Tiene una superficie de 68,74 km2. Su capital es el poblado
de Cayhuayna, una ciudad pintoresca que esta 1 930 msnm.

» Localizacion geogréfica: Se encuentra localizado al Sur del distrito de
Huénuco, enclavado en la cuenca Alta del rio Huallaga, que atraviesa de
Sur a Norte. Altimétricamente establecida a 1,835 m. en la curva
Huénuco-Cayhuayna (N) y a 4,120 m. en la cumbre del cerro Altosuccro
(O). La capital la Villa de Cayhuayna (a 1,930 m. de altitud, en la margen
izquierda del rio Huallaga; que recorre su jurisdiccion 15 Kms.
aproximadamente). Su disposicion del distrito, favorece su desarrollo
socio-econdémico, por estar en la puerta principal de la entrada al Oriente
Peruano (Selva) y es division de transito a la Costa (Lima-Barranca,
Huacho, Chimbote, Truijillo y otros

» Clima: Es de bosque pluvial Montano Tropical y bosque pluvial Pre
Montano Tropical por esta singularidad el clima es Semi-Tropical,
Templado Célido, Templado (subregiones: Yunga y quechua).

» Altitud: 1934 msnm
» Latitud: 09°57°28”

» Longitud: 76°14’57”
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2.2. DISENO Y METODOLOGIA:

El disefio metodoldgico es cuantitativo no experimental de tipo descriptivo,
en este disefio, el investigador no ha intervenido, tampoco ha modificado la
variable, solo se limitd a recoger los datos; mediante la observacién tal

como se encuentra en la realidad.

/ OX=observacion de la primera variable
N \r =relacion bidireccional de las variables

OY=observacion de la segunda variable

2.3 TECNICAS E INSTRUMENTOS:

Técnicas:

El nimero de adultos mayores se determind a través de una observacion
directa la cual se aplico en los dos grupos de estudio, ademas se realiz6 una
encuesta estructurada la cual se llevé dentro de si preguntas cerradas,
dicotémicas y politbmico que permitié identificar las diferentes percepciones
del grupo de estudio. También se utiliz la entrevista la cual se llevé a cabo
de una manera informal con cada uno de los adultos mayores para poder
identificar de esta manera de una forma mas precisa sus estilos de vida y su

salud fisico y mental.
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Instrumentos: Se aplicaron los siguientes instrumentos:

El instrumento utilizado fue la guia de observacion, cuestionario, guia de

entrevista, escalas de test de Pfeiffer, salud euroqol-5d.

2.4. PROCEDIMIENTO

Para el estudio se realiz6 los siguientes procedimientos:

v

Se coordiné con el encargado del programa pension 65 de la
municipalidad de Pillco Marca para solicitar el permiso correspondiente,
mediante la presentacion de un oficio.

Se solicito el consentimiento de los adultos mayores para la seleccion de
la muestra.

Se preparo los instrumentos para la toma de datos.

Se selecciond el computo y se evalud los datos.

Se interpret6 los resultados de acuerdo a las bases conceptuales.
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2.5. PLAN DE TABULACION Y ANALISIS DE DATOS:

< Revisién de los Datos: Se examinaron en forma critica cada uno de los

instrumentos de recoleccion de datos que se utilizé a fin de cumplir con el

control de calidad de los datos.

+» Codificacién de los Datos: Los datos recolectados fueron transformados

*
L X4

en coédigos numéricos de acuerdo a las respuestas esperadas en los
instrumentos de recoleccion de datos respectivos, segun las variables de

estudio.

Clasificacion de los Datos: Se realizé de acuerdo a la variable de forma
categorica, nominal y ordinal.

Presentacion de Datos: Se presentaron los datos en tablas
académicas.

Andlisis e Interpretacion de Datos

Analisis Descriptivo: Se analiz6 todas las variables de acuerdo a su
escala de medicion, ademas, se tendra en cuenta las medidas de
tendencia central y dispersién en las variables numéricas y de frecuencia
para las variables categoricas.

Andlisis Inferencial: Se analizé por el Chi2 y el P valor en el programa
SSPS, donde el P valor nos indico, si se acepta o rechaza la hipoétesis
de investigacion o nula, si P valor esta por debajo de 0,05, se acepto la

hipotesis de investigacion y se rechazo la "hipotesis nula”.
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CAPITULO lll: RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 RESULTADOS

3.1.1 ANALISIS DESCRIPTIVO DE DATOS NUMERICOS UNIVARIADO

3.2.1 CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

TABLA 1. Edad de los adultos mayores que asisten al programa de pension 65
en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

EDAD Frecuencia Porcentaje
60-65 7 7
66-70 31 31
71-75 30 30
76-80 17 17

81 amas 15 15
Total 100 100

GRAFICO 1

EDAD DE LOS ADULTOS MAYORES

60-65 66-70 71-75 76-80 81 amas

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017
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INTERPRETACION: De los datos obtenidos de las encuestas de deduce que
la edad del adulto mayor que asisten al programa de la pension 65 de Pillco
Marca Huanuco-2017del total de 100%(100) adultos mayores, un 31%(31)
tienen la edad de 66-70 afios, mientras un 30%(30) tienen la edad de 71-75
afos, seguido 17% (17) con la edad de 76-80 afios, un 15%(15) tienen de 81 a

mas y un 7%(7) son de 60 a 65 afios de edad.
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TABLA 2. Sexo de los adultos mayores que asisten al programa de pension
65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Masculino 43 43
Femenino 57 57
Total 100 100
GRAFICO 2
SEXO DE LOS

ADULTOS MAYORES

Masculino Femenino

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100% (100) adultos mayores que asisten al programa
de pension 65, el 57%(57) son de sexo femenino y el 43%( 43) son de sexo

masculino.
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TABLA 3. Grado de instruccion de los adultos mayores que asisten al programa
de pensién 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017

Grado de instruccién Frecuencia Porcentaje
Analfabeto a1 a1
Inicial 9 9
Primaria a1 a1
Secundaria 9 9
Total 100 100

GRAFICO 3

GRADO DE INSTRUCCION DE LOS ADULTOS MAYORES
4

Analfabeto Inicial Primaria Secundaria

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pensién 65 respecto al grado de instruccién, el 41%(41) son analfabeto e

primaria, 9%(9) secundaria e inicial.
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TABLA 4. Numero de hijos de los adultos mayores que asisten al programa de
pension 65 en la municipalidad en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco
2017.

Numero de hijos Frecuencia Porcentaje
Uno 4 4
Dos 15 15
Tres 31 31
Mas de tres 48 48
Ninguno > >
Total 100 100

GRAFICO 4
NUMERO DE HIJOS DE LOS 48
ADULTOS MAYORES —
31
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017
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INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pension 65 respecto al numero de hijos, el 48%(48) tienen mas de tres hijos,

31%(31) tres, 15%(15) dos, 4%(4) uno, 2%(2) ninguno.
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TABLA 5. Dependencia economica de los adultos mayores que asisten al
programa de pensién 65 en la municipalidad en la municipalidad de Pillco Marca
Huanuco 2017.

Dependencia Econdémica Frecuencia Porcentaje
Sl 49 49
No 51 51
Total 100 100
GRAFICO 5
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pension 65 respecto a la dependencia econémica, el 51%(51) no dependen

econémicamente de nadie, 49%(49) tienen dependencia econémica.
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TABLA 6. La convivencia de los adultos mayores con un familiar, que asisten
al programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Vive acompafiada de una

Frecuencia Porcentaje

persona o algun familiar

S 62 62
No 38 38
Total 100 100

GRAFICO 6
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa

de pensién 65, el 62%(62) viven acompafiada de una persona o algun familiar

y el 38%(38) no viven acompafiada de una persona o algun familiar.



40

TABLA 7. Disponibilidad de un cuidador responsable de los adultos mayores
que asisten al programa de pensién 65 en la municipalidad de Pillco Marca
Huanuco 2017.

Cuidador responsable Frecuencia Porcentaje

Si 38 38

No 62 62

Total 100 100
GRAFICO 7

CUIDADOR RESPONSABLE DE LOS ADULTOS MAYORES

si no

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pension 65, el 62%(62) no tienen un cuidador responsable y el 38%(38) si

disponen de un cuidador responsable.
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TABLA 8. Disposicion de un confidente en sus localidades de los adultos
mayores que asisten al programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco
Marca Huanuco 2017.

Disposicion de confidente Frecuencia Porcentaje

Si 49 49

No 51 51

Total 100 100
GRAFICO 8

DISPOSICION DE UN CONFIDENTE DE LOS ADULTOS MAYORES

Si No

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pension 65, el 51%(51) no disponen de un confidente y el 49%(49) disponen

de un confidente.
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TABLA 9. Salud mental de los adultos mayores que asisten al programa de
pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

SALUD MENTAL Frecuencia Porcentaje

Normal 51 51

Leve 44 44

moderada 5 5

Total 100 100
GRAFICO 9
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pensidén 65, el 51%(51) presentan una salud mental normal, 44%(44) leve y

5%(5) moderada.
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TABLA 10. La salud fisica de los adultos mayores que asisten al programa de

pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

SALUD FISICA Frecuencia Porcentaje
Normal 48 48
Leve 45 45
Moderada 5 5
Severa 5 5
Total 100 100
GRAFICO 10
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa

de pensién 65, el 48%(48) presentan una salud fisica normal, 45%(45) leve,

5%(5) moderada y 1%(1) severa.
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TABLA 11. Estilos de vida de los adultos mayores que asisten al programa de
pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

ESTILOS DE VIDA Frecuencia Porcentaje

A veces 65 65

Frecuente 35 35

Total 100 100
GRAFICO 11

ESTILOS DE VIDA DE LOS ADULTOS MAYORES
QUE ASISTEN AL PROGRAMA PENSION 65

Frecuente A veces

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: Del 100%(100) adultos mayores que asisten al programa
de pensiébn 65, el 65%(65) solo a veces practican estilos de vida
adecuadamente y el 55%(35) practican frecuentemente estilos de vida

adecuada.



45

3.1.2 ANALISIS DESCRIPTIVO DE DATOS CATEGORICOS
BIVARIADO

TABLA 12. Edad y salud fisica de los adultos mayores que asisten al programa

de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Fisica
EDAD Normal Leve Moderada Severa Total
60-65 N 6 1 0 0 7
% 6% 1% 0% 0% 7%
66-70 N 25 6 0 0 31
% 25% 6% 0% 0% 31%
71-75 N 9 21 0 0 30
% 9% 21% 0% 0% 30%
76-80 N 6 10 1 0 17
% 6% 10% 1% 0% 17%
8lamas N 3 7 4 1 15
% 3% 7% 4% 1% 15%
TOTAL N 49 45 5 1 100
% 49% 35% 5% 1% 100.%
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GRAFICO 12
EDAD Y SALUD FISICA DE LOS ADULTOS MAYOES
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo a las edades y su salud fisica
se observa que los que tienen una edad de 66 a 70 afos el 25% (25) tienen
una salud fisica normal, el 6% (6) tienen una salud fisica leve; de 71 a 75 afos
se deduce que el 21% (21) tienen una salud fisica leve, el 9% (9) tienen una
salud fisica normal; de 60 a 65 afios el 6% (6) tienen una salud fisica normal,
el 1% (1) tiene una salud fisica leve; de 76 a 80 afios el 6% (6) tienen una salud
fisica normal 10% (10) tienen una salud fisica leve, el 1% (1) tienen una salud
fisica moderada y los que tienen una edad de 81 a mas el 7% (7) tienen una
salud fisica leve ,el 4% (4) tienen una salud fisica moderada, un 3% (3) tienen

una alud fisica normal y un 1% (1) tienen una salud fisica severa.
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TABLA 13. Edad y salud mental de los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Salud Mental
EDAD Normal Leve Moderada Total
60-65 N 5 2 0 7
% 5% 2% 0% 8%
66-70 N 26 5 0 31
% 26% 5% 0% 31%
71-75 N 20 8 2 30
% 20% 8% 2% 30%
76-80 N 7 9 1 17
% 7% 9% 1% 17%
81 amas N 3 10 2 15
% 3% 10% 2% 15%
TOTAL N 61 34 5 100
% 61% 34% 5% 100.0%
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GRAFICO 13
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo a las edades y su salud
mental se observa que los que tienen una edad de 66 a 70 afios el 25% (25)
tienen una salud mental normal, el 5% (5) tienen una salud mental leve; de 71
a 75 afios se deduce que el 20% (20) tienen una salud mental normal , el 8%
(8) tienen una salud mental leve ,el 2% (2) tienen una salud mental moderada,;
de 76 a 80 afios el 9% (9) tienen una salud mental leve, el 7% (7) tienen una
salud mental normal , el 1% (1) tienen una salud mental moderada; de 60 a 65
afnos el 5% (5) tienen una salud mental normal, el 2% (2) tienen una salud
mental leve; y los que tienen una edad de 81 a mas el 10% (10) tienen una
salud mental leve, el 3% (3) tiene Una salud mental normal y el 2% (2) tienen

una salud mental moderada.
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TABLA 14. Edad y estilos de vida de los adultos mayores que asisten al

programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Estilos de vida

EDAD A veces Frecuente Total
60-65 N 7 0 7
% 7% 0% 7%
66-70 N 22 9 31
% 22% 9% 31%
71-75 N 28 2 30
% 28% 2% 30%
76-80 N 9 8 17
% 9% 8% 17%
81 amas N 9 6 15
% 9% 6% 15%
TOTAL N 75 25 100
% 75% 25% 100%
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GRAFICO 14
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo a las edades y el estilo de
vida se observa que los que tienen una edad de 71 a 75 afios el 28%(28) tienen
un estilo de vida que a veces lo realizan, 2% (2) lo practican los estilos de vida
con mas frecuencia; de 66 a 70 afos los adultos que tienen un estilo de vida
gue a veces lo practican son el 22% (22),el 9% (9) lo practican con mas
frecuencia; de 76 a 80 afios el 9% (9) a veces practica los estilos de vida
adecuadamente ,el 8% (8) lo hacen con mas frecuencia; de 81 a mas afios el
9% (9) practica a veces ,el 6% (6) lo hace con frecuencia y de 60 a 65 afios el

7% (7) lo realiza a veces adecuadamente los estilos de vida.
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TABLA 15. Estado civil y estilos de vida de los adultos mayores que asisten
al programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco

2017.
Estilos de vida
ESTADO CIVIL A veces Frecuente Total
Soltero N 1 1 2
% 1% 1% 2%
Conviviente N 5 4 9
% 5% 4% 9%
Casado N 36 10 46
% 36% 10% 46%
Divorciado N 8 1 9
% 8% 1% 9%
Viudo N 25 9 34
% 25% 9% 34%
TOTAL N 65 35 100
% 65% 35% 100%
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GRAFICO 15
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo estado civil y su estilo de vida
se observa que los que el casado practica a veces los estilos de vida
adecuadamente en un porcentaje de 36% (36) y el 10% (10) lo hace con mas
frecuencia; el viudo en un 25%(25) a veces practica los estilos de vida
adecuadamente, el 9% (9) lo practican con mas frecuencia, el divorciado en un
5% (5) lo realizan a veces, el 4% (4) con mas frecuencia; y el soltero en 1% (1)

a vecesy el 1% (1) con frecuencia practica adecuadamente los estilos de vida.
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TABLA 16. Estado civil y salud mental de los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Salud Mental
ESTADO CIVIL Normal Leve moderada Total
Soltero N 1 0 1 2
% 1% 0% 1% 2%
Conviviente N 6 3 0 9
% 6% 3% 0% 9%
Casado N 31 13 2 46
% 31% 13% 2% 46%
Divorciado N 5 3 1 9
% 5% 3% 1% 9%
Viudo N 8 25 1 34
% 8% 25% 1% 34%
TOTAL N 51 44 5 100
% 51% 44% 5% 100%
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GRAFICO 16
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo el estado civil y su salud
mental el casado el 31%(31) tiene una salud mental normal ,el 13% (13) tiene
una salud mental leve, el 2% (2) tiene una salud mental moderada; el viudo en
un 25% (25) tienen una salud mental leve, el 8% (8) normal, el 1% (1)
moderada; el conviviente en un 6% (6) tiene una salud mental normal, el 3% (3)
tiene una salud mental leve, el divorciado en un 5% (5) tienen una salud mental
normal, el 3% (3) leve, en un 1% (1) moderada y el soltero en un 1% (1) tienen

una salud mental normal y en un 1%(1) moderada.
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TABLA 17. Estado civil y salud fisica de los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Fisica

ESTADO CIVIL Normal Leve Moderada Severa  Total
Soltero N 0 0 1 1 2

% 0% 0% 1% 1% 2%
Conviviente N 9 0 0 0 9

% 9% 0% 0% 0% 9%
Casado N 19 27 0 0 46

% 19% 27% 0% 0% 46%
Divorciado N 3 5 1 0 9

% 3% 5% 1% 0% 9%
Viudo N 8 23 3 0 34

% 8% 23% 3% 0% 34%
TOTAL N 39 55 5 1 100

% 39% 55% 5% 1% 100%
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017.

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo el estado civil y su salud fisica
el casado el 19%(19) tiene una salud fisica normal, el 27% (27) tiene una salud
fisica leve , el viudo en un 13% (13) tienen una salud fisica leve, el 8% (8)
normal, el 23% (23) moderada; el conviviente en un 9% (9) tiene una salud
fisica normal, el divorciado en un 5% (5) tienen una salud fisica leve ,en un
3%(3) normal, en un 1% (1) moderada ,y el soltero en un 1% (1) tienen una

salud fisica moderada y en un 1% (1) severa.
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TABLA 18. Estilos de vida y salud mental de los adultos mayores que asisten
al programa de pensién 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

ESTILOS DE Salud Mental

VIDA Normal Leve Moderada Total

A Veces N 38 25 2 65
% 38%  25% 2% 65%

Frecuente N 23 9 3 35
%l 23% 9% 3% 35%

TOTAL N 61 34 5 100
% 51.3% 425% 6.3%  100%

GRAFICO 18
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco-2017.
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INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo el estilo de vida y su salud
mental se deduce que los que a veces practican los estilos de vida
adecuadamente el 38% (38) tienen una salud mental normal, el 25% (25) tienen
una salud mental leve ,el 2% (2) tienen un deterioro de la salud mental
moderada; los que practican con mas frecuencia los estilos de vida
adecuadamente se observa que el 23% (23) tienen la salud mental normal, el

9% (9) leve y el 3% ( 3) moderada.
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TABLA 19. Estilos de vida y salud fisica de los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

Fisica

ESTILOS DE VIDA Normal Leve Moderada Severa Total

A veces N 40 23 2 0 65
% 40% 23% 2% 0% 65%
Frecuente N 9 22 3 1 35
%l 9% 22% 3% 1% 35%
TOTAL N 49 45 5 1 100
% 49% 45% 5% 1% 100%
GRAFICO 19
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco-2017.
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INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo el estilo de vida y su salud
fisica se deduce que los que a veces practican los estilos de vida
adecuadamente el 40% (40) tienen una salud fisica normal, el 23% (23) tienen
una salud fisica leve ,el 2% (2) tienen un deterioro de la salud fisica moderada;
los que practican con mas frecuencia los estilos de vida adecuadamente se
observa que el 9% (9) tienen la salud fisica normal, el 22% (22) leve , el 3% (

3) moderada y el 1% (1) tienen un deterioro severo.
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TABLA 20. Grado de instruccion y estilos de vida de los adultos mayores que
asisten al programa de pensién 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco
2017.

GRADO DE Estilos de vida
INSTRUCCION A veces Frecuente Total
Analfabeto N 33 8 41
% 33% 8% 41%
inicial N 4 5 9
% 4% 5% 9%
Primaria N 32 9 41
% 32% 9% 41%
Secundaria N 6 3 9
% 6% 3% 9%
TOTAL N 75 25 100

% 75% 25% 100%
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco-2017.

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo al grado de instruccién y el
estilo de vida se deduce que los analfabetos a veces practican los estilos de
vida adecuadamente en un 33% (33) y con frecuencia en un 8% (8); los que
cursaron primaria en un 4% (4) a veces ,el 5% (5) con frecuencia; los que
estudiaron primaria practican en un a veces en un 32% (32), el 9% ( 9) con
frecuencia y los que cursaron el nivel secundario el 6% (6) a veces y 3% (3)

con frecuencia practican los estilos de vida.
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TABLA 21. Grado de instruccion y salud mental de los adultos mayores que
asisten al programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco

2017.

GRADO DE INSTRUCCION

Salud mental

Normal Leve Moderada Total
Analfabeto N 11 28 2 41
% 11% 28% 2% 41%
Inicial N 7 2 0 9
% 7% 2% 0% 9%
Primaria N 29 9 3 41
% 29% 9% 3% 41%
Secundaria N 4 5 0 9
% 4% 5% 0% 9%
TOTAL N 51 44 5 100
% 51% 44% 5% 100%
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Hudnuco-2017.

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo al grado de instruccién y la
salud mental se deduce que los de primaria tienen una salud mental normal en
un 29% (29) y moderada en un 3% (3), los que no estudiaron (analfabetos) en
un 28% (28) leve y moderada en un 2% (2), los que estudiaron inicial en un 7%
(7) y moderado en un 0% (0) y los que estudiaron la secundaria en un 5% (5) y

moderado en un 0% (0).
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TABLA 22. Grado de instruccion y salud fisica de los adultos mayores que
asisten al programa de pensién 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco
2017.

Fisica

GRADO DE INSTRUCCION Normal Leve Moderada Severa Total

Analfabeto N 12 27 2 0 41
% 12%  27% 2% 0% 41%
Inicial N 5 4 0 0 9
% 5% 4% 0% 0% 9%
Primaria N 27 10 3 1 41
% 27% 10% 3% 1% 41%
Secundaria N 5 4 0 0 9
% 5% 4% 0% 0% 9%
TOTAL N 49 45 5 1 100

% 49%  45% 5% 1%  100.0%
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FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco-2017.

INTERPRETACION: En las encuestas obtenidas se observa que del
100%(100) de los adultos mayores; dependiendo al grado de instruccion y salud
fisica se deduce que los analfabetos tienen una salud fisica con deterioro leve
un 27% (27) salud fisica normal 12% (12) y con deterioro moderada un 2% (2);
los que cursaron inicial en un 5% (5) tienen una salud fisica normal, el 4% (4)
una salud fisica con un deterioro leve; los adultos mayores que estudiaron
primaria el 27% (27) tienen la salud fisica normal, un 10% (10) con deterioro
leve, 3% (3) y el 1% (1) tienen la salud fisica con deterioro severo; los que

cursaron el nivel secundario.
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3.1.3 ANALISIS INFERENCIAL O PRUEBA DE CONTRASTACION
DE HIPOTESIS

TABLA 23. Comparacion de la salud mental segun los estilos de vida en estudio
mediante la Prueba Chi cuadrado. De los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huadnuco 2017

SALUD MENTAL

ESTILOS DE VIDA Total Chi? Gl P valor
Malo Bueno

N 18 7 25

Saludable % 18 7 o5

No saludable N 42 33 75 2,000 1 0,157
% 42 33 75

Total N 60 40 100

ota % 60 40 100

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017.

INTERPRETACION: En la presente tabla se observa que del 100%(100) de
adultos mayores que asisten al programa de pension 65 el 42.0%(42) que no
tienen estilos de vida saludable tienen una salud mental deteriorado y los
adultos mayores que practican estilos de vida adecuada el 7.0%(7) tienen una
salud mental normal. El estadistico de prueba para variables nominales es el
Chi cuadrado considerando que las variables de estudio son nominales se
escoge con el grado de libertad 1 y 0,157 de error alfa. El Chi calculando fue
2,00, los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 los que
practican un estilo de vida no saludable tienen una salud mental deteriorado.
En conclusion, se rechaza la hipotesis de investigacion (Hii) y se acepta la
hipotesis nula (Hoi), “Los estilos de vida y la salud mental de los adultos
mayores que asisten al programa de pension 65 es inadecuado”, porque

presenta error tipo 1l y ademas el p valor es mayor a 5% (0.15).
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TABLA 24. Comparacion de la salud fisica segun los estilos de vida en estudio
mediante la Prueba Chi cuadrado. De los adultos mayores que asisten al
programa de pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

SALUD FISICA .
ESTILOS DE VIDA Total Chi2 Gl P valor
Malo Bueno
N 17 8 25
No saludable % 17 o o
Saludable N 25 50 75 9250 1 0,002
% 25 50 75
Total N 42 58 100
% 42 58 100

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Huanuco -2017

INTERPRETACION: En la presente tabla se observa que del 100%(100) de
adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 el 17.0%(17) que
tienen estilos de vida no saludable tienen una salud fisica malo y los adultos
mayores que practican estilos de vida adecuada el 50%(50) tienen una salud
fisica bueno. El estadistico de prueba para variables nominales; se escogio 1
grado de libertad y 5% de error alfa. El Chi calculado fue 9,25y el P valor 0,002;
por lo que con una probabilidad de 0,2% los estilos de vida tienen una influencia
con la salud fisica; en conclusion, se rechaza a la segunda hipotesis nula (Ho2)
y se acepta la segunda hipotesis de investigacion (Hiz) “Los estilos de vida y la
salud fisica de los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 es

bueno”.
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TABLA 25. Comparacion de la salud mental y salud fisica en estudio mediante
la Prueba Chi cuadrado. De los adultos mayores que asisten al programa de
pension 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco 2017.

SALUD MENTAL

SALUD FISICA Total Chi? Gl Pvalor
Bueno Malo

Bueno N 37 5 42
% 37 5 42

Malo N 23 35 58 23,816 1 0,000
% 23 35 58

Total N 60 40 100
% 60 40 100

FUENTE: Encuestas realizadas a los adultos mayores que asisten al programa de pensién 65 en la
municipalidad de Pillco Marca Hudnuco-2017.

INTERPRETACION: En la presente tabla se observa que del 100%(100) de
adultos mayores que asisten al programa de pensién 37.0%(37) tienen una
salud fisica bueno, también una salud mental bueno y el 35% (35) tienen una
salud fisca malo, también salud mental malo. El estadistico de prueba para
variables nominales es el chi cuadrado considerando que las variables de
estudio son nominales se escoge con el grado de libertad 1 y 0,000 de error
alfa. El chi calculando fue 23,8 los adultos mayores que asisten al programa de
pension 65 tienen una salud fisica y mental inadecuado. En conclusién, se
acepta la tercera hipotesis de investigacion (His) y se rechaza la hipotesis nula
(Hos) “La salud fisica y mental de los adultos mayores que asisten al programa

de pension 65 es de calidad”
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3.2. DISCUSION

De los resultados obtenidos se deduce que 42,0% de adultos mayores que
no tienen estilos de vida saludable tienen una salud mental deteriorada y el
7,0% de los adultos mayores que practican estilos de vida saludable tienen
una salud mental normal. Los trastornos mentales inciden de forma muy
importante en el bienestar de las personas. El grado de sufrimiento que
comporta un trastorno mental mediatiza las relaciones con el entorno, la
capacidad de autocuidado, la percepcion de la valia personal y la
participacion e integracion en la sociedad. 12 Un estilo de vida saludable, un
medio ambiente seguro para vivir y la participacion activa y significativa en
la sociedad y en la comunidad, son importantes factores de proteccion para

el bienestar mental de las personas mayores. (12

En los estudios realizados en Costa Rica indican que el 15.8% tienen una
baja capacidad funcional, el 53.6% tienen sobrepeso u obesidad, estan en la
categoria de muy enfermo el 27.9%, también se encontr6 16.4% con severo
deterioro cognitivo y en cuanto al estado animico el 10% se categoriz6 como
deprimido. Los adultos mayores en Costa Rica presentan los problemas de
salud, fisicos y mentales propios de esta poblacién y probablemente en la

magnitud que se ha observado en otros paises de la region (12

Es posible que los adultos mayores que no practican estilos de vida

saludable pueden tener una salud mental deteriorada como también una
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salud fisica inadecuada debido a la falta de realizar ejercicios 0 una

alimentacion inadecuada.

El 17.0%(17) que tienen estilos de vida no saludable tienen una salud fisica
malo y los adultos mayores que practican estilos de vida adecuada el

50%(50) tienen una salud fisica bueno.

El 9.5% presentaron discapacidades fisicas moderadas 2 La depresion
geriatrica presentd diferencias significativas en cuanto al género siendo
superior en las mujeres. La salud en ambos fue el principal motivo para
realizar la actividad fisica recreativa y los beneficios fueron sentirse
reanimados, aliviados; mas alegres y con energia. Los adultos mayores con
mayores niveles de actividad fisica tanto en frecuencia como en duracion

diaria tienden a tener un mejor nivel de calidad de vida 3

Es posible que teniendo los estilos de vida saludable puede favorecer a tener
una salud fisica optimo sin ninguna discapacidad funcional permitiendo asi

al adulto mayor a disfrutar de todas sus actividades cotidianas.

En el resultado obtenido en de la investigacion se observa que el 37% de los
adultos mayores tienen una salud fisica y mental malo esto indica que los
estilos de vida tiene mucho que ver con los deterioros, Se han realizado
multiples estudios sobre estilos de vida en el anciano y algunos de ellos
coinciden con este, pues sefialan como uno de los factores de riesgo en la

vejez el estilo de vida inadecuado, debido fundamentalmente al uso de
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habitos toxicos, ingestion de bebidas alcohdlicas y ademas, el sedentarismo

(13).
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CONCLUSIONES

El 42.0%(42) que no tienen estilos de vida saludable tienen una salud mental
deteriorado y los adultos mayores que practican estilos de vida adecuada el
7.0%(7) tienen una salud mental normal. El estadistico de prueba para variables
nominales es el Chi cuadrado considerando que las variables de estudio son
nominales se escoge con el grado de libertad 1 y 0,157 de error alfa. ElI Chi
calculando fue 2,00, los adultos mayores que asisten al programa de pension
65 los que practican un estilo de vida no saludable tienen una salud mental
deteriorado. En conclusién, se rechaza la hipotesis de investigacion (Hii) y se
acepta la hipétesis nula (Hoi), “Los estilos de vida y la salud mental de los
adultos mayores que asisten al programa de pensiéon 65 es inadecuado”,

porque presenta error tipo Il y ademas el p valor es mayor a 5% (0.15).

El 17.0%(17) que tienen estilos de vida no saludable tienen una salud fisica
malo y los adultos mayores que practican estilos de vida adecuada el 50%(50)
tienen una salud fisica bueno. El estadistico de prueba para variables
nominales; se escogié 1 grado de libertad y 5%de error alfa. El Chi calculado
fue 9,25y el P valor 0,002; por lo que con una probabilidad de 0,2% los estilos
de vida tienen una influencia con la salud fisica; en conclusion, se rechaza a la
segunda hipotesis nula (Ho2) y se acepta la segunda hipotesis de investigacion
(Hi2) “Los estilos de vida y la salud fisica de los adultos mayores que asisten al

programa de pensién 65 es bueno”.
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En la presente tabla se observa que del 100%(100) de adultos mayores que
asisten al programa de pension 37.0%(37) tienen una salud fisica bueno,
también una salud mental bueno y el 35% (35) tienen una salud fisca malo,
también salud mental malo. El estadistico de prueba para variables nominales
es el chi cuadrado considerando que las variables de estudio son nominales se
escoge con el grado de libertad 1 y 0,000 de error alfa. El chi calculando fue
23,8 los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 tienen una
salud fisica y mental inadecuado. En conclusion, se acepta la tercera hipétesis
de investigacion (His) y se rechaza la hipotesis nula (Hos) “La salud fisica y
mental de los adultos mayores que asisten al programa de pension 65 es de

calidad”
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RECOMENDACIONES

» Al ACLAS de Pillco Marca se recomienda realizar visitas domiciliarias
continuas, observar e identificar, los estilos de vida que llevan los adultos
mayores que asisten al programa de pension 65 y también evaluar
continuamente la salud fisica y mental.

» A la Municipalidad Distrital de Pillco Marca se recomienda que cuando
realizan una investigacion en los adultos mayores, que la poblacién en
estudio debe ser mayor a 100 adultos mayores que asisten al programa
del pension 65 porque favorece un estudio mejor.

» En cuanto al instrumento a utilizar recomendamos que sea la entrevista
porque es mas sencillo recoger datos en los adultos mayores y las
palabras utilizadas deben ser de acuerdo a su nivel sociocultural.

» A ambas instituciones se recomienda leer las investigaciones que se
realizan sobre los adultos mayores y asi informarse y actuar sobre ella

oportunamente.
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NOTA BIBLIOGRAFICA

Ayala Isidro Venita: Nacio en el afio 1994 en el departamento de Huanuco,
provincia de Lauricocha y distrito de San Miguel de Cauri, donde estudio toda
su primaria en la I.E 0026 “SAN MIGUEL DE CAURI” ya concluido su primaria
se fue a la ciudad de lima donde estudio en la |.E “EDELMIRA DEL PANDQO”
Ate Vitarte hasta tercer afio de secundaria donde era reconocida por ocupar
los primeros puestos en el nivel académico; después de terminar la secundaria
en la L.E “ 1257 REINO UNIDO DE GRAN BRETANA” Huaycan, donde recibi6
muchos méritos de reconocimiento donde gano una beca para postular a la
universidad Mayor San Marco como también fue un orgullo llegar a la misma
Red de lima en concurso de feria de ciencias y entre otros, en dicho colegio
recibié una beca al culminar sus estudios secundarios, luego regreso al
departamento de Huanuco para seguir sus estudios del nivel superior como

es ENFERMERIA.

Chuco Huaman Hermelinda Rosa: Naci6 en el afio 1994 en el departamento
de Huanuco, provincia de Ambo y distrito de san Rafael, estudio su primaria
hasta el 2do afio en el colegio “CESAR VALLEJO” en la ciudad de Cerro de
Pasco, siguid con sus estudios primarios en el departamento de Huanuco en
el colegio “SANTA ROSA DE PITUMAMA” actualmente denominada el “GRAN
MAESTRO” donde era reconocida por ocupar los primeros puestos en el nivel
académico; al terminar se trasladé al colegio “JUAN VELASCO ALVARADO”

donde termino sus estudios secundarios ,en dicho colegio saco una beca al
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culminar, también participo en concursos donde ganaba medallas, diplomas,
etc. Al terminar sus estudios secundarios decidid estudiar enfermeria en la cual

ingreso en el afio 2012 y hoy en dia es egresada de la facultad de Enfermeria.

Balbin Marin Elizabeth: Nacié en el departamento de Junin, provincia de
Huancayo y distrito de Viques, estudio su primaria en la I.E 1135 “SANTA
CLARA” en la ciudad de Lima, siguid6 con sus estudios secundarios en el
colegio “TELESFORO CATACORA” donde con la ayuda de Dios y apoyo de
sus padres era reconocida a nivel académico; termino sus estudios
secundarios ,en dicho colegio, luego regreso a la provincia de Huancayo para
seguir sus estudios del nivel superior en la UNCP y culminarlo en la UNHEVAL

en la facultad de ENFERMERIA.
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ANEXO 01

CUESTIONARIO

CUESTINARIO SOBRE DATOS SOCIODEMOGRAFICOS DE LOS ADULTOS
MAYORES

ID

ESTILOS DE VIDA Y SALUD FiSICO MENTAL DE LOS ADULTOS
MAYORES QUE ASISTEN AL PROGRAMA DE PENSION 65 EN LA
MUNICIPALIDAD DE PILLCO MARCA HUANUCO-2017

OBETIVO: identificar los datos sociodemogréaficos de los adultos mayores
RESPONSABLES:

> AYALA ISIDRO, Venita
> BALBIN MARIN, Elizabeth
» CHUCO HUAMAN, Hermelinda

INSTRUCCIONES: El presente instrumento sera llenado con informacion veridica de
los adultos mayores que viven en su hogar familiar y en el asilo.

Marcar o escribir con letra legible a fin de que la informacién sea comprensible

l. DATOS GENERALES

% Sexo: M() F()

% Estado civil:
a) Soltero ()
b) Conviviente ()
c) Casado ()
d) Viudo ()
e) divorciado ()

% Grado de instruccion:
a) Analfabeto ()
b) Inicial ()
c) Primaria ()
d) Secundaria ()
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e) superior ()
% Clase social :

a) bajo ()

b) medio ()

c) alto ()
% Numero de hijos:

a) uno ()

b) dos ()

c) tres ()

d) masdetres ()

e) ninguno ()

RECURSOS ECONOMICOS
1. ¢Usted depende econdmicamente de otra persona?
Si () No ()
2. ¢Cuanto de dinero recibe al mes?

a) menor de 100

b) 100 a 599

c) De 600 a 1000
d) De 1000 a mas

APOYO SOCIOFAMILIAR

1. ¢Vive usted acompafiada de una persona o algun familiar?
a) Solo
b) Acompafiada(O)

2. Usted durante el dia esta acompafiada de una persona o algun
familiar?

a) Nunca
b) ratos
c) todo el dia
d) medio dia

3. ¢usted dispone de un cuidador responsable hacia su persona?
Si() NO ()

4. Usted dispone de un confidente a quien le cuentas tus
problemas o cosas privadas.
Si() No ()

Gracias por su colaboracion
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GUIA DE ENTREVISTA

GUIA DE ENTREVISTA SOBRE LA SALUD MENTAL SEGUN TEST DE PEEIFFER

ID

ESTILOS DE VIDA Y SALUD FISICO MENTAL DE LOS ADULTOS
MAYORES QUE ASISTEN AL PROGRAMA DE PENSION 65 EN LA
MUNICIPALIDAD DE PILLCO MARCA HUANUCO-2017

OBETIVO: Identificar la salud mental de los adultos mayores.
RESPONSABLES:

> AYALA ISIDRO, Venita
> BALBIN MARIN, Elizabeth
» CHUCO HUAMAN, Hermelinda

INSTRUCCIONES: marcar con (X) las respuestas del entrevistado a fin de realizar el
analisis posterior .se debe administrar las preguntas en forma ordenada y aclarar
cualquier duda del entrevistado.

TEST DE PFEIFFER (estado mental)

(+) | ()

¢, Qué dia es hoy? (Dia del mes, mes, afio)

¢ Qué dia de la semana es hoy?

¢,Dénde estamos ahora?

¢, Cual es su niimero de teléfono? o... ¢,cual es su direcciéon? solo si el
paciente no tiene teléfono)

¢, Cuantos afos tiene?

¢,Cual es la fecha de su nacimiento? (dia, mes y afo)
¢, Quién es ahora el presidente del gobierno?

¢, Quién fue el anterior presidente del gobierno?
¢,Cuales son los 2 apellidos de su madre?

Restar de 3 en 3 al numero 20 hasta llegar a 0

Se permite 1 error de mas si no harecibido
educacioén primaria.

Se permite 1 error de menos si ha recibido
estudios superiores.

Normal =0 - 2 errores.

Deterioro cognitivo leve = 3 — 4 errores.
Deterioro cognitivo moderado =5 -7
errores.

Deterioro cognitivo importante =8 — 10
errores




GUIA DE ENTREVISTA SOBRE LA SALUD FISICA SEGUN EUROQOL-5D

ID

GUIA DE ENTREVISTA
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ESTILOS DE VIDA Y SALUD FISICO MENTAL DE LOS ADULTOS
MAYORES QUE ASISTEN AL PROGRAMA DE PENSION 65 EN LA
MUNICIPALIDAD DE PILLCO MARCA HUANUCO-2017

OBETIVO: identificar la salud fisica de los adultos mayores.

RESPONSABLES:

> AYALA ISIDRO, Venita
> BALBIN MARIN, Elizabeth
» CHUCO HUAMAN, Hermelinda

INSTRUCCIONES: marcar con (X) las respuestas del entrevistado a fin de realizar el
andlisis posterior .se debe administrar las preguntas en forma ordenada y aclarar
cualquier duda del entrevistado.

CUESTIONARIO DE SALUD EUROQOL-5D

Movilidad

No tengo problemas para caminar
Tengo algunos problemas para caminar
Tengo que estar en la cama

()
()
0

Cuidado Personal

No tengo problemas con el cuidado personal
Tengo algunos problemas para lavarme o vestirme
Soy incapaz de lavarme o vestirme

()
()

Actividades Cotidianas
(ej. trabajar, estudiar,
hacer las

tareas domésticas,
actividades

familiares o actividades
durante

el tiempo libre)

No tengo problemas para realizar mis actividades
cotidianas

Tengo algunos problemas para realizar mis
actividades cotidianas

Soy incapaz de realizar mis actividades cotidianas

()
()
()

Dolor/Malestar

No tengo dolor ni malestar
Tengo dolor moderado o malestar
Tengo mucho dolor o malestar

()
)

Ansiedad/Depresion

No estoy ansioso ni deprimido
Estoy moderadamente ansioso o deprimido
Estoy muy ansioso o deprimido

()
()
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GUIA DE ENTREVISTA

GUIA DE ENTREVISTA SOBRE LOS ESTILOS DE VIDA DEL ADULTO MAYOR

ID

ESTILOS DE VIDA Y SALUD FiSICO MENTAL DE LOS ADULTOS
MAYORES QUE ASISTEN AL PROGRAMA DE PENSION 65 EN LA
MUNICIPALIDAD DE PILLCO MARCA HUANUCO-2017

OBETIVO: identificar los estilos de vida de los adultos mayores.
RESPONSABLES:

> AYALA ISIDRO, Venita
> BALBIN MARIN, Elizabeth
» CHUCO HUAMAN, Hermelinda Rosa

INSTRUCCIONES: marcar con (X) las respuestas del entrevistado a fin de realizar el
analisis posterior .se debe administrar las preguntas en forma ordenada y aclarar
cualquier duda del entrevistado. Considerando que:

Nunca (N), es una conducta que no realiza, 0 veces.
A veces (A.), es una conducta que pocas veces realiza, de 1 a 2 veces.

Frecuentemente (F), conducta que realiza varias veces, de 3 a 5 veces. Siempre
(S), conducta que realiza diariamente o0 a cada instante

ESCALA DE ESTILO DE VIDA

Ne ITEMS CRITERIOS
Nunca A Frecuen | Siempre(
(N) vece | tement S)
s(A) e(F)

1. Come usted tres veces al dia: desayuno,
almuerzo y cena

2. | Todos los dias consume alimentos
balanceados que incluyan tanto
vegetales, frutas, carne, leche,
menestras y cereales

3. | Consume de 4 a 8 vasos de agua al dia

Consume usted 2 a 3 frutas diarias

s

5. | Consume alimentos bajo en grasa
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Limita el consumo de azucares (dulces)

N

Consume alimentos con poca sal

Realiza Ud. Ejercicios fisico por 20 a 30
minutos al menos 3 veces a la
semana(correr, trotar, caminar, otros)

Diariamente realiza actividad fisica
que incluya el movimiento de todo su
cuerpo (como utilizar las escaleras en
vez de utilizar el ascensor, caminar
después de almorzar ,u otros )

10.

Duerme usted de 5 a 6 horas diarias
como minimo.

11.

Tiene usted diariamente un horario fijo
para acostarse a dormir.

12.

Participa en actividades recreativas
(Caminatas, bailes, manualidades, ir de
paseos etc.)

13.

Se relaciona bien con los demas
(familiares, amigos, vecinos,
comparnieros de trabajo, etc.)

14.

Tiene facilidad para demostrar sus
preocupaciones, amor, carifio a otras
personas.

15.

Pasa tiempo con su familia.

16.

Cuando enfrenta situaciones dificiles
recibe apoyo de su familia.

17.

Tiene usted facilidad para demostrar y
aceptar contacto fisico con las
personas que le importan (un abrazo,
apretén de manos ,palmadas ,otros )

18.

Consume usted cigarrillos

19.

Consume usted bebidas alcohdlicas
(cerveza, cortos, sangria, etc.)

20.

Acude por lo menos unavez al afio a
un establecimiento de salud para una
revision médica

21.

Usted lee o ve programas de
televisiébn acerca del mejoramiento de la
salud.

22.

Usted identifica situaciones que le
preocupan en su vida

23.

Usted utiliza métodos para afrontar el
estrés

24,

Desahoga usted de manera positiva sus
tensiones (conversando ,llorando )
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25. | Realiza siestas después de
desayunar, almorzar o cenar como parte
de una relajacion.

26. | Se concentra en pensamientos
agradables a la hora de acostarse.

27. | Practica ejercicios de respiracion como
parte de una relajacion.

28. | Usted se encuentra satisfecho con lo que
ha realizado durante su vida

29. | Usted se encuentra satisfecho con las
actividades gue actualmente realiza

30. | Usted se cuida y se quiere asimismo.

Gracias por su colaboracion




Hoja de instrucciones para la evaluacion
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ANEXO 02

VALIDACION POR JUECES

CATEGORIA CALIFICACION INDICADOR
1. No cumple con | El item puede ser eliminado sin que se
el criterio vea afectada la medicién de la dimensién
RELEVANCIA

El item es esencial 0
importante, es decir,

debe ser incluido

2. Bajo nivel

El item tiene una alguna relevancia, pero
otro item puede estar incluyendo lo que
mide este

3. Moderado nivel

El item es relativamente importante

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser
incluido

COHERENCIA

El item tiene relacién légica
con la

dimension o indicador que
estan midiendo

1. No cumple con
el criterio

El item puede ser eliminado sin que se
vea afectada la medicion de la dimension

2. Bajo nivel

El item tiene una relacién tangencial con
la dimension

3. Moderado nivel

El item tiene una relacion moderada con
la dimensién que esta midiendo

4. Alto nivel

El item tiene relacion ldgica con la
dimension

SUFICIENCIA

Los items que pertenecen
a una misma dimension
bastan para obtener la
medicién de esta.

1. No cumple con
el criterio

Los items no son suficientes para medir
la dimension

2. Bajo nivel

Los items miden algun aspecto de la
dimension, pero no corresponden con la
dimension total

3. Moderado nivel

Se deben incrementar algunos items
para poder evaluar la dimensién
completamente

4. Alto nivel

Los items son suficientes
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CLARIDAD

El item se comprende
facilmente, es decir,

sus sintacticas y
semanticas son

adecuadas

1. No cumple con
el criterio

El item no es claro

2. Bajo nivel

El item requiere bastantes
modificaciones o una modificacion muy
grande en el uso de las palabras que
utilizan de acuerdo a su significado o por
la ordenacioén de los mismos

3. Moderado nivel

Se requiere una modificacion muy
especifica de algunos términos de item.

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y
sintaxis adecuada




del
Especialidad:

Nombre

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

experto:

89

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia,
coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION

ITEM

RELE
VAN
CIA

COHER
ENCIA

SUFIC
IENCI
A

CLAR
IDAD

DATOS GENERALES

DATOS
SOCIODEM
OGRAFICO

Estado civil:
Soltero

()
Conviviente()
Casado ()
Viudo ()
divorciado ()

S

Grado
instruccion:
Analfabeto()
Inicial ()
Primaria ()
Secundaria()
superior ()

de

°e

a)
b)
c)

Clase social :
bajo ()
medio
alto

()
0)
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< Numero de
hijos:

a) uno ()

b) dos ()

c) tres ()

d) mas de tres()

e) ninguno ()

% Numero de
hijos:

a) uno ()

b) dos ()

c) tres ()

d) mas de tres()

e) ninguno ()

RECURSOS
ECONOMICOS
¢ Usted depende
econémicamente  de
otra persona?

No ()

Cuanto de dinero
recibes al mes?

a) menor de 100
b) 100 a 599

c) De 600 a 1000
d) De 1000 a mas

APOYO
SOCIOFAMILIAR
Vive usted
acompafada de una
persona 0 algun

familiar?
c) Solo
d) Acompafada

7/

JUsted durante el dia
estd acompafada de
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una persona o algun
familiar?

Nunca
ratos

todo el dia
medio dia

¢Usted dispone de un
cuidador responsable
hacia su persona?

NO ()

Usted dispone de un
confidente a quien le
cuentas tus problemas
0 cosas privadas.

Si() No()

SALUD
MENTAL

¢Qué dia es hoy? (Dia
del mes, mes, afno)

¢ Qué dia de la semana
es hoy?

¢ Doénde estamos ahora?

¢ Cual es su nimero de
teléfono? o... ¢cudal es su
direccion? solo si el
paciente no tiene
teléfono)

¢, Cuantos anos tiene?

¢ Cudl es la fecha de su
nacimiento? (dia, mes y
afio)

,Quién es ahora el
presidente del gobierno?

¢, Quién fue el anterior
presidente del gobierno?

;Cuéles son los 2
apellidos de su madre?

10.

Restar de 3 en 3 al
namero 20 hasta llegar a
0

SALUD
FISICO

movilidad
No tengo problemas para
caminar ()
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Tengo algunos problemas
para caminar ()
Tengo que estar en la cama

QO

Cuidado personal

No tengo problemas con el
cuidado personal ()

Tengo algunos problemas
para lavarme o vestirme

()
Soy incapaz de lavarme o
vestirme )

Actividades cotidianas

No tengo problemas para
realizar mis actividades
cotidianas ()

Tengo algunos problemas
para realizar mis
actividades cotidianas ()
Soy incapaz de realizar mis
actividades cotidianas

@)

Dolor/malestar
No tengo dolor ni malestar

()

Tengo dolor moderado o
malestar ()

Tengo mucho dolor o
malestar @)

Ansiedad/depresién

No estoy ansioso ni
deprimido ()
Estoy moderadamente
ansioso o deprimido ()
Estoy muy ansioso o
deprimido ()

Criterios para evaluar las
siguientes preguntas

Nunca

(N)

A veces Frecuentem

(A) (F)
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ESTILOS DE
VIDA

1. Come usted tres veces al
dia: desayuno, almuerzo
y cena

2. Todos los dias consume
alimentos balanceados
que incluyan tanto
vegetales, frutas, carne,
leche, menestras  y
cereales

3. Consume de 4 a 8 vasos
de agua al dia

4, Consume usted 2 a 3
frutas diarias

5. Consume alimentos bajo
en grasa

6. Limita el consumo de
azucares (dulces)

7. Consume alimentos con
poca sal

8. Realiza Ud. Ejercicios
fisico por 20 a 30 minutos
al menos 3 veces a la
semana (correr, trotar,
caminar, otros)

9. Diariamente realiza
actividad fisica que
incluya el movimiento de
todo su cuerpo (como
utilizar las escaleras en
vez de  utilizar el

ascensor, caminar
después de almorzar, u
otros)

10.Duerme usted de 5 a 6
horas diarias como
minimo.

11.Tiene usted
diariamente un horario
fijo para acostarse a
dormir.

12. Participa en
actividades recreativas
(Caminatas, bailes,

manualidades, ir de
paseos etc.)
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13.Se relaciona bien con
los demas (familiares,
amigos, vecinos,
comparferos de
trabajo, etc.)

14.Tiene facilidad para

demostrar sus
preocupaciones, amor,
carifio a otras
personas.

15. Pasa tiempo con su
familia.

16.Cuando enfrenta
situaciones dificiles
recibe apoyo de su
familia.

17.Tiene usted facilidad
para demostrar vy
aceptar contacto fisico
con las personas que le
importan (un abrazo,
apreton de manos,
palmadas, otros)

18. Consume usted
cigarrillos

19.Consume usted
bebidas alcohdlicas
(cerveza, cortos,

sangria, etc.)

20.Acude por lo menos
una vez al afio a un
establecimiento de
salud para una revision
médica

21.Usted lee o ve
programas de
television acerca del
mejoramiento de la
salud.

22.Usted identifica
situaciones que le
preocupan en su vida

23.Usted utiliza métodos
para afrontar el estrés




24.Desahoga usted de
manera positiva sus
tensiones (conversando,
llorando)

25.Realiza siestas
después de desayunar,
almorzar o cenar como
parte de una relajacion.

26.Se concentra  en
pensamientos
agradables a la hora de
acostarse.

27.Practica ejercicios de
respiracion como parte
de una relajacion.

28.Usted se encuentra
satisfecho con lo que
ha realizado durante su
vida

29.Usted se encuentra
satisfecho con las
actividades que
actualmente realiza

30.Usted se cuida y se
quiere asi mismo.

¢Hay alguna dimensién o item que no fue evaluada? Sl () NO ( ) En caso de Si,

¢ Qué dimensidn o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumento debe ser aplicado: SI( )NO( )

Firmay Sello
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§<

“AfRo oficial de buen servicio al ciudadano” -

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN DE HUANUCO

Huanuco, 20 de julio del 2017

OFICIO CIRC. N° 001- C.PID. -FENF-UNHVAL-13

Sr.:
CARGO QUE OCUPA:

ASUNTO: SOLICITO VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE RECOLECCION
DE DATOS POR JUICIO DE EXPERTOS

Presente. -
De mi mayor consideracion:

Mediante el presente, le saludo cordialmente y a su vez tengo a bien hacer de
Su conocimiento que, por motivo de rigor metodoldgico en los trabajos de investigacion,
se requiere de la Validacion de Instrumentos de recoleccion de datos.

Motivo por el cual le solicito tenga a bien participar como Experto para la validacion
cuantitativa de contenido y asi comprobar hasta donde los items de dichos
instrumentos son representativos del dominio o universo de contenido de la propiedad
que deseamos medir. Siendo que el proyecto de investigacién tiene como titulo:
Estilos de vida y salud fisico mental de los adultos mayores que asisten al
programa de pensién 65 en la municipalidad de Pillco Marca Huanuco-2017

Esperando que lo solicitado sea aceptado por su persona, me despido de usted
reiterandole las muestras de mi deferencia y estima personal.

Atentamente,
Ayala Isidro, Venita
ALUMNA RESPONSABLE DE LA INVESTIGACION
Chuco Huaman, Hermelinda Balbin Marin, Elizabeth

ALUMNA RESPONSABLE DE LA INVESTIGACION ALUMNA RESPONSABLE DE LA INVESTIGACION



CONSTANCIA DE VALIDACION \ _
Yo, , con DNI N°
; de profesion
, ejerciendo
actualmente como , en la

Institucién

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacién
del instrumento (Inventario HOME), a Ilos efectos de su aplicacion

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE

Congruencia de items

Amplitud de contenido

Redaccion de los items

Claridad y precision

Pertinencia

En Huanuco, a los dias del mes de del

Firma
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Cuadro 01. Concordancia de las respuestas de los jueces

ITEMS Valoracién de jueces Prueba
binomial
1 2 3 4 5 6 7

(valor p)

1

2

3

4

5

6

7

TOTAL
Significancia de la concordancia (valor p)

Se considerara:
0 = Si la respuesta es negativa.
1 = Si la respuesta es positiva.

(1t}

Considerando que exista concordancia significativa cuando el valor “p” es
menor que 0,05; el instrumento sera valido, segun el juicio de expertos, si

alcanzara un valor p significativo.



ANEXO 03

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
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ALFA DE CRONBACH

NUMERO DE ELEMENTOS

0.815

65
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ANEXO 04

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del proyecto: Estilos de vida y salud fisico mental de los adultos
mayores que asisten al programa de pensién 65 en la municipalidad de
Pillco Marca Huanuco-2017.

Equipo de Investigadores

> AYALA ISIDRO, Venita
> BALBIN MARIN, Elizabeth
» CHUCO HUAMAN, Hermelinda Rosa

Introduccién / Propdsito

La vejez esta considerada como la etapa del ciclo vital que empieza
alrededor de los 60 afios y que finaliza con la muerte. Es un proceso de
cambios determinados por factores fisiolégicos, anatomicos, psicologicos y
sociales.

La mayoria de estas personas presentan un estilo de vida inapropiada, no
cuentan con una salud fisico mental optimo es por ello que corren el riesgo
de padecer trastornos mentales, neurales y enfermedades somaticas o
discapacidad.

Es por ello que viendo esta problematica, realizamos esta investigacion con
el propdsito de ver la influencia de los estilos de vida, en la salud fisico
mental de los adultos mayores, que asisten al programa de pension 65 en
la municipalidad de Pillco Marca.

Participacion

Participaran 100 personas adultos mayores que asisten al programa
pension 65 de la municipalidad de Pillco Marca.

Procedimientos

Se le aplicard una guia de observacion, cuestionario, guia de entrevista,
escalas de test de Pfeiffer y salud euroqol-5d.

Riesgos /incomodidades

No habra ninguna consecuencia desfavorable para los adultos en estudio,
en caso de no aceptar la invitacion. No tendra que hacer gasto alguno
durante el estudio.

Beneficios
El beneficio que obtendra por participar en el estudio, es el de recibir una
atencion integral de su salud, tanto medica como mental.
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Alternativas

La participacion en el estudio es voluntaria. Usted puede escoger no
participar o puede abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse
del estudio no le representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a
los que tiene derecho.

Le notificaremos sobre cualquiera nueva informacion que pueda afectar su
salud, bienestar o interés por continuar en el estudio.

Compensacion

No recibirA pago alguno por su participacién, ni de parte de los
investigadores, ni de las instituciones participantes. En el transcurso del
estudio usted podra solicitar informacion actualizada sobre el mismo, al
investigador responsable.

Confidencialidad de la informacion

La informacion recabada se mantendra confidencialmente en los archivos
de la universidad de procedencia quien patrocina el estudio. No se
publicaran nombres de ningun tipo. Asi que podemos garantizar
confidencialidad absoluta.

Problemas o preguntas
Escribir al Email: venitaayalai.1994@hotmail.com 0 comunicarse al Cel.
953318279

Consentimiento / Participacion voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacion proporcionada, o me
ha sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se
me ha respondido satisfactoriamente. Consiento voluntariamente participar
en este estudio y entiendo que tengo el derecho de retirarme en cualquier
momento de la entrevista sin que me afecte de ninguna manera.

Firmas del participante o responsable legal

Firma del responsable del programa de pensién 65 de la municipalidad de
Pillco Marca:

Firma de los investigadores responsables:

Huanuco, 2017
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