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RESUMEN

Objetivo: Demostrar la efectividad del consumo de ensaladas en la actividad
hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha, 2023. Metodologia: Fue una investigacion experimental,
analitica, explicativa, longitudinal, prospectiva y de nivel aplicada. La
poblacion muestral estuvo conformada por (30) pacientes con diabetes tipo 2,
usuarios del Centro de Salud Potracancha. La técnica de recoleccion de datos
fue la encuesta y la observacion las cuales conservaron los criterios de
relevancia, coherencia, suficiencia y claridad; aplicandose las
consideraciones éticas de la investigacion. Resultados: Se obtuvo que el
nivel de glucosa en sangre segun los momentos de intervencion de los
pacientes con diabetes tipo 2, respecto al pre test, el 70,0 % (21) presentaron
hiperglucemia y en cuanto al post test el 90,0 % (27) presentaron normo
glucemia; mientras que el consumo diario de ensaladas hipoglucemiantes
durante el pre test, el 66,7 % (20) tuvieron un consumo insuficiente y en cuanto
al post test el 63,3 % (19) tuvieron un consumo recomendado. En cuanto a las
dimensiones de la actividad hipoglucémica, se obtuvo que el IMC durante el
pre test, el 56,7 % (17) se encontraron con sobrepeso al igual que el 53,3 %
(16) en el post test; asimismo el perimetro abdominal durante el pre test, el
63,3 % (19) se encontraban con un riesgo muy elevado y en cuanto al post
test el 63,3 % (19) de los pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de
Salud Potracancha presentaban un perimetro abdominal normal.
Conclusiones: Se demuestra que el consumo de ensaladas disminuye la
actividad hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro
de Salud Potracancha - Huanuco, 2023; siendo este resultado significativo

para un p: < 0,05.

Palabras claves: Actividad hipoglucémica, ensaladas hipoglucemiantes,

pacientes, diabetes tipo 2.
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ABSTRACT

Objective: Demonstrate the efficacy of salad consumption on hypoglycemic
activity in patients with type 2 diabetes who are users of the Potracancha
Health Center, 2022. Methodology: It was an experimental, analytical,
explanatory, longitudinal, prospective and applied level research. The sample
population consisted of (30) patients with type 2 diabetes, users of the
Potracancha Health Center. The data collection technique was the survey and
observation, which kept the criteria of relevance, coherence, sufficiency and
clarity; applying the ethical considerations of the investigation. Results: It was
obtained that the blood glucose level according to the moments of
INTERVENCION of patients with type 2 diabetes, regarding the pre-test,
70.0% (21) presented hyperglycemia and regarding the post-test, 90.0% (27)
presented normoglycemia; while the daily consumption of hypoglycemic
salads during the pre-test, 66.7% (20) had an insufficient consumption and
regarding the post-test, 63.3% (19) had a recommended consumption.
Regarding the dimensions of hypoglycemic activity, it was obtained that the
BMI during the pretest, 56.7% (17) were overweight as well as 53.3% (16) in
the posttest; Looking at the abdominal perimeter during the pre-test, 63.3%
(19) found themselves at a very high risk and in terms of the post-test, 63.3%
(19) of the patients with type 2 diabetes who used the Health Center Filly had
a normal abdominal perimeter. Conclusions: Itis shown that the consumption
of salads decreases hypoglycemic activity in patients with type 2 diabetes who
are users of the Potracancha Health Center - Huanuco, 2023; this result being

significant for p: < 0.05.

Keywords: Hypoglycemic activity, hypoglycemic salads, patients, type 2
diabetes.
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INTRODUCCION

La diabetes mellitus (DM) representa un desafio en términos de salud publica
debido a su alta prevalencia, sus efectos en la salud y sus implicaciones
socioecondmicas derivadas de sus complicaciones, lo que resulta en un
aumento de la morbilidad y mortalidad. Es la enfermedad mas comun,
abarcando entre el 90% y 95% de los casos, y su prevalencia global esta en
constante aumento. Este crecimiento es particularmente pronunciado en
areas de ingresos bajos y medios como Africa, América Latina, el Sudeste
Asiatico y el Pacifico Occidental. Estas regiones enfrentan desafios
adicionales debido a la limitada disponibilidad de recursos sanitarios y la
mayor morbilidad y mortalidad asociada a la diabetes. Este suceso esta
asociado con el aumento de la longevidad, el sedentarismo y la planificacion
inadecuada de las comidas. En Latinoamérica unos 62 millones de personas
viven con diabetes y este nUmero aumentar4 en un aproximado de 109

millones en los proximos 17 afios (1).

Asimismo, las ensaladas constituyen el fundamento de toda alimentacion
beneficiosa para la salud, ocupando un lugar prominente en cada plato
durante las comidas principales a lo largo del dia. Particularmente, aquellas
con una cantidad reducida de almiddn se distinguen por su escasa proporcion
de carbohidratos, un bajo nivel de azlcares y grasas, junto con una
significativa aportacion de vitaminas, minerales, fibra y contenido acuoso.
También llenan mucho y ayudan a controlar los niveles de azucar en la sangre,
siendo bueno para frenar los antojos de dulces, ya sea por su sabor natural o
porque se pueden agregar a la masa como zanahorias, batatas, calabaza,

remolacha o calabacin que son deliciosos en las tortillas (2).

En efecto, la investigacion desarrollada se titula “Consumo de ensaladas y su
efecto hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro
de salud Potracancha — Huanuco, 2023”, con el objetivo de demostrar la
efectividad del consumo de ensaladas en la actividad hipoglucémica en

pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha.
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Como objetivos particulares se indicard la efectividad del consumo de
ensaladas en la disminucion del indice de masa corporal en pacientes con
diabetes tipo 2. También se indicara la efectividad del consumo de ensaladas

en la reduccion del perimetro abdominal en pacientes con diabetes tipo 2.

Ademas, teniamos como hipétesis nula que el consumo de ensaladas no es
efectivo en la actividad hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha. Sin embargo, observamos que no
es asi ya que si existe una disminucién de la actividad hipoglucémica en los

pacientes diabéticos gracias al consumo de una variedad de ensaladas.

Por tal efecto, nuestro estudio se divide en cinco capitulos, repartidos de la

siguiente manera:

Capitulo 1. Problema de investigacion: fundamentacion del problema de
investigacién, Formulacién del problema de investigacion general y
especificos, Formulacién del objetivos generales y especificos, justificacion,
limitaciones, Formulacion de hipotesis generales y especificas, viabilidad,

Definicion tedrica y operacionalizacion de variables.

Capitulo Il. Marco teérico: Antecedentes, Bases teédricas y Bases
conceptuales.

Capitulo Ill. Metodol6gico: Ambito, Poblacion muestral, Nivel, tipo y disefio de
estudio, disefio de investigacion, Métodos, técnicas e instrumentos, Validaciéon
y confiabilidad de instrumentos, procedimiento, Plan de tabulacion y analisis
de datos y Consideraciones éticas.

Capitulo IV. Resultados: Analisis descriptivo y Contrastacion de hipotesis.

Capitulo V. Discusion: Conclusiones, Recomendaciones o sugerencias y

finalmente se presentan los anexos.
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CAPITULO I. PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Fundamento del problema de investigacion

La diabetes mellitus tipo 2, es una enfermedad no transmisible de larga
duracion y de evolucién lenta, que no se desaparece espontdneamente y rara
vez se cura por completo; también es conocida como no insulinodependiente,
lo que significa que la persona tiene la capacidad de producir insulina, pero el
cuerpo no la controla o reconoce y desarrolla resistencia. Los indicios de este
tipo de diabetes pueden semejar a los observados en la diabetes tipo 1, pero
suelen tener una menor visibilidad, y estdn causados principalmente por la
obesidad y la inactividad, diagnosticandose afios después o cuando ya se han
desarrollado complicaciones. Asi mismo hasta hace unos afios, esta
enfermedad solo se observaba en adultos, pero ahora es cada vez mas

frecuente en nifios (1).

En la actualidad, el nUmero de diabéticos estd aumentando rapidamente en
todo el mundo y la razén principal es el estilo de vida, ya que se encuentra
caracterizado por una sobredosis de alimentos ricos en calorias como la
“‘comida chatarra” y las bebidas azucaradas. También, la actividad fisica
reducida aumenta la tasa de sobrepeso y obesidad. En consecuencia, no
existe cura para la diabetes, pero hay formas de mantener sanos a los
pacientes manteniendo sus niveles de azlcar en la sangre lo mas normales
posible y esto se logra mediante una integracion entre la rutina de activa fisica,

un estilo de vida saludable y mejorando los habitos alimenticios (2).

Ademas, el aumento de casos de diabetes en las tltimas tres décadas se debe
al incremento de los factores de riesgo, dos tercios de los adultos en Estados
Unidos padecen de obesidad o sobrepeso, y mas del 30 por ciento de los
jovenes estan clasificados como obesos o con exceso de peso, representando
casi el doble del promedio global. Es decir, un estilo de vida sedentario, una
dieta poco saludable, el consumo de gaseosas, hamburguesas y el consumo
excesivo de alcohol son algunos de los principales factores que afectan a los

diabéticos. Por lo que es fundamental evitar complicaciones como dafios
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cardiovasculares, dafio renal, retinopatia diabética y pie diabético mediante la
adherencia a los tratamientos prescritos y las orientaciones de dieta y

movimiento fisico (3).

Asimismo, la organizacion Mundial de la Salud (OMS) (4) declar6é que la
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) a nivel mundial afecta a 422 millones de adultos
y causa 3,7 millones de muertes en personas mayores de 70 afios y la
prevalencia de la obesidad es un factor que contribuye al desarrollo de la
diabetes, que, con el tiempo, la calidad de vida de las personas, a nivel fisica,
mental, social y espiritual se deteriora y empeora paulatinamente con el

tiempo.

También, en el 2019, la OMS informé al mundo que la diabetes y la
enfermedad renal diabética causo 2 millones de muertes, de las cuales el 48%
ocurrieron antes de los 70 afios, y otros 20% de las muertes estaban
relacionadas con las enfermedades cardiovasculares. También mencioné que
con el fin de reducir el riesgo o postergar la aparicién de la diabetes tipo 2, es
importante adoptar una alimentacion saludable, llevar a cabo actividad fisica

de manera constante, mantener un peso adecuado y evitar el habito de fumar.

(4).

Igualmente, el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de
Enfermedades del Peru (5). reporté 9.586 casos de diabetes en el primer
trimestre de 2022 y 32.085 casos desde el comienzo de la pandemia, de los
cuales el 63% fueron mujeres y el 37% hombres. Asimismo, el 98% de los
casos registrados correspondian a la diabetes tipo 2, y el factor relacionado
fue el exceso de peso corporal. El CDC también recordd visitar al médico en
caso presentar sintomas y signos como miccion frecuente, gran cantidad de
orina, sed habitual, aumento del apetito, vision borrosa, fatiga,
entumecimiento de manos y pies; y la importancia de seguir una dieta

saludable y llevar una vida activa para prevenir esta enfermedad.

En el 2020, el Ministerio de Salud lanz6 la app “Zucar”, un instrumento para
prevenir y tratar la diabetes para jovenes, adultos y adultos mayores con

informacion clara, oportuna y completa basada en un enfoque individualizado,
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equilibrado, variado, moderado y subdividido de las porciones de alimentos
requeridos, segun la edad, sexo, peso, altura, nivel de estrés y actividad fisica
y asi alcanzar el peso ideal y las personas puedan aprender mas sobre su
enfermedad al vivir de manera saludable con esta aplicacion gratuita probada

y desarrollada por nutricionistas del Instituto Nacional de Salud (INS) (6).

Al mismo tiempo, un informe de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) (7), seiala que en los ultimos 30 afios se ha triplicado la cifra de adultos
con diabetes tipo 2 en paises de todos los niveles de ingresos y que factores
como la obesidad, la mala alimentacion y la falta de la actividad fisica
contribuye a este aumento; por lo tanto, se ha decidido establecer metas a
nivel mundial con el propdésito de frenar el incremento de la diabetes y la
obesidad para el afio 2025. Dado que, si las corrientes actuales persisten, se
calcula que para el afio 2040 la cifra de individuos con diabetes ascendera a
109 millones.

Por otro lado, Anselm Hennis (8), director de la Division de Enfermedades no
Transmisibles y Salud Mental de la OPS sefalo que "la alta prevalencia de
diabetes hace necesario que los paises se enfoquen en la prevencion y
promocion de un estilo de vida saludable", ademas de mejorar la capacidad
de diagnosticar la diabetes a tiempo y prevenir sus complicaciones, aumentar
el acceso y la calidad de la atencién de la diabetes, esto abarca medicamentos
fundamentales, como por ejemplo, la insulina, equipos de control de glucosa
y apoyo para el autocontrol, también desarrollar estrategias y politicas que
promuevan los estilos de vida y nutricion saludables para prevenir la obesidad,
reforzar la supervisién y el seguimiento para asegurar un adecuado manejo
de la diabetes, dado que los individuos que sufren de esta condicion enfrentan

un mayor peligro de enfermedad grave y mortalidad debido al COVID-19.

Asi pues, la diabetes es la principal causa de ceguera, amputaciones de
miembros inferiores y enfermedad renal cronica en personas de 40 a 74 afos,
la segunda causa de discapacidad después de la enfermedad coronaria y tres
veces mas probable causa de discapacidad, muerte y enfermedad renal o
cancer. No obstante, hay acciones que pueden evitar la aparicion de la
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diabetes tipo 2, tales como politicas y programas orientados a impulsar la
salud integral, una alimentacion adecuada, la préactica regular de ejercicio,
abstenerse de fumar y mantener controlada la presion arterial. Es por eso que
la Fundacion Estratégica de la OPS trabaja para aumentar el acceso a
medicinas y tecnologias clave para el cuidado de la diabetes, y para mejor el

acceso de los pacientes a insulina asequible (8).

Por otra parte, la diabetes es considerada como la cuarta causa principal de
muerte en la totalidad de los paises industrializados, pero es una nueva
epidemia en los paises en desarrollo. Esto se refleja en el sorprendente
namero de 415 millones de adultos con diabetes en todo el mundo y se espera
gue esta cifra aumente a 640 millones para 2040. Mientras que la prevalencia
general de diabetes es del 7 % en Pera y del 8.4 % siendo superior en las
ciudades costeras en el area metropolitana de Lima, es decir 1 de cada 12
personas tiene diabetes (9). Pero en la cuidad de Huanuco de los mas de
800.000 habitantes, 3.900 ya estan afectados por la diabetes (3).

Por esto la dieta rica en vegetales o de bajo indice glucémico en personas con
diabetes tipo 2 tienen ventajas clinicas significativas sobre los medicamentos
ya existentes, ademas es un elemento fundamental del hombre y consiste en
el consumo de alimentos que contienen tanto macronutrientes como
micronutrientes, lo que contribuye al normal funcionamiento del organismo y

evita muchas complicaciones de salud (10).

Asi mismo el consumir ensaladas hipoglucemiantes son grandes aliados a la
hora de bajar el azlicar en sangre, es excelente para la diabetes porgue son
muy bajas en calorias y ricas en vitaminas, minerales y antioxidantes, también
tienen un alto contenido de fibra, lo que ayuda a controlar el peso ya que es
sumamente saciante, ademas previene otras enfermedades cardiovasculares
o0 alteraciones en 6rganos como la vision, los rifiones, el corazén y el cerebro
(11).

Por tanto, un estudio publicado por la revista The Lancet (11). Se sefial6 que
"una alimentacion que contiene abundante fibra disminuye las posibilidades

de padecer enfermedades cardiacas y fallecer prematuramente,
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evidenciandose en un 15 % a 30% de las personas que comian mas fibra que
en aquellos que comian menos, y en cuanto a las enfermedades coronarias,
accidente cerebrovascular y la diabetes tipo 2 de 16 a 24 por ciento se
redujeron. Por lo que se concluyd que la solucién para reducir el riesgo de
enfermedades del corazon es una dieta saludable, que incluya el consumo de
pescado, aceite de oliva, cereales integrales, legumbres, frutos secos, carnes

blancas, frutas y especialmente verduras.

También el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (12),
menciono que las ciudades de Ucayali y Pasco muestran el minimo consumo
habitual de frutas y hortalizas con un 4,6% y 5,5% respectivamente, mientras
gue Arequipa presenta el mayor consumo con un 15,4%, seguida de Lima y
Piura con un 13,8%, Loreto con 13,2% y La Libertad con 13,1%. Asimismo, el
nutricionista César Dominguez enfatiza en el consumo de frutas y verduras ya
que reduce el riesgo de padecer obesidad, diabetes y enfermedades

cardiovasculares.

Por esta razdn nos proponemos demostrar la efectividad del consumo de
ensaladas en la actividad hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha, 2023.

1.2. Formulacioén del problema de investigacion
Problema general

¢ El consumo de ensaladas es efectivo en la actividad hipoglucémica en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha,
20237

Problemas especificos

v' ¢ El consumo de ensaladas es efectivo la diminucién del indice
de masa corporal en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del
Centro de Salud Potracancha, 20237
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v' ¢El consumo de ensaladas es efectivo en la reduccion del
perimetro abdominal en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha, 2023?

1.3. Formulacion de los objetivos
Objetivo general

Demostrar la efectividad del consumo de ensaladas en la actividad
hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de
Salud Potracancha, 2023.

Objetivos especificos

v Indicar la efectividad del consumo de ensaladas en la
disminucién del indice de masa corporal en pacientes con
diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha, 2023.

v Indicar la efectividad del consumo de ensaladas en la reduccion
del perimetro abdominal en pacientes con diabetes tipo 2

usuarios del Centro de Salud Potracancha, 2023.
1.4. Justificacion
El estudio propuesto es justificable por las siguientes razones:

A nivel practico brinda aportes significativos en el consumo de ensaladas
hipoglucemiantes para el control glicémico como estrategia de salud para
reduccion las complicaciones diabéticas en las personas con esta condicion.
La investigacion estard enfocada principalmente en el consumo de ensaladas
hipoglucemiantes, lo cual reviste una gran importancia para mantener un
modo de vida saludable. Por lo que se cree conveniente dotar a la institucion
publica la informacion necesaria, que le permita adecuar las acciones del

consumo de las ensaladas hipoglucemiantes realizadas en un ambiente
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multicultural y en el hogar, para evitar enfermedades gastrointestinales,
oncoldégicos, fallecimientos y favoreciendo la salud del adulto Pillcomarquino.

Este estudio baso su sustento metodologico en el uso de métodos y medidas
validadas para los fines del estudio, lo que amerito una evaluacion completa
de las préacticas de consumo de ensaladas hipoglucemiantes, su efecto en la
disminucién del peso corporal y glucemia de pacientes diabéticos tipo 2 en
estudio; por lo tanto, la recoleccion de datos sera confiables y ademas este
estudio servira como guia para futuros estudios, ampliando el entendimiento
con mejoras en la practica, y lo mas importante, profundizando en la
importancia del consumo de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con

diabetes tipo 2.

Con los resultados de este estudio se lograra contribuir a la UNHEVAL, ya que
fortalecera las lineas investigativas prioritarias en enfermeria, especialmente
en el enfoque de promocion y prevencion intercultural, lo que servird para
planear sugerencias de mejora para el consumo de ensaladas
hipoglucemiante en pacientes diabéticos de tipo 2 y promovera la busqueda
de procedimientos para mejorar el conocimiento y la practica saludable en los
adultos.

Socialmente, este estudio se justificara en el beneficio de los adultos con
diabetes tipo 2, usuarios del Centro de Salud Potracancha del distrito de
Pillcomarca, ya que desempefian una funcién primordial en la promocion del
crecimiento sostenible de esa localidad. Es asi como la esencia de las
ensaladas hipoglucemiantes radica en optar comportamientos saludables

para el cuidado de los adultos y proveer cuidado al organismo.

Asu vez ayudara a que los profesionales de enfermeria cuiden
transculturalmente, respeten sus creencias, culturas y valores y no
experimenten choques culturales o desencuentros por desconocimiento y
derroche de saberes y practicas de los pobladores, por lo que sera necesario
gue el enfermero acceda al empoderamiento cultual y utilice los diferentes

espacios donde interviene para ensefiar a consumir ensaladas



20

hipoglucemiantes de acuerdo a la cultura de las personas y su economia
cuidandolas de manera constante y buscar la felicidad.

1.5. Limitaciones:

Los limitantes de este estudio estuvieron relacionadas con la obtencion de
entrevistas a pacientes con diabetes tipo 2, usuarios del Centro de Salud de
Potracancha, ya que depende de que el paciente tenga tiempo para responder
a las preguntas formuladas en el instrumento, a pesar de que fue previamente
coordinada con la encargada del programa y los pacientes adultos para no
interferir con el desarrollo de su vida diaria y obtener los mejores datos puede
estar destinado a garantizar la representatividad de los resultados de la
investigacion y conseguir datos colaborativos en la resolucion de este
problema de salud publica. Ademas, el estudio no puede generalizarse a toda
la poblacion de pacientes diabéticos, ya que solo se realizara en 30 pacientes
del distrito de Pillcomarca. Aparte de eso, no hubo mayores dificultades para

realizar este estudio.
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1.6. Formulacion de Hipotesis
Hipotesis general

Hi: El consumo de ensaladas es efectivo en la actividad
hipoglucémica significativamente en pacientes con diabetes

tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha, 2023.

HO: El consumo de ensaladas no es efectivo en la actividad
hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del
Centro de Salud Potracancha, 2023.

Hipotesis especificas:

Hi1: El consumo de ensaladas es efectivo en la disminucién del
indice de masa corporal pacientes con diabetes tipo 2

usuarios del Centro de Salud Potracancha, 2023

HO1: El consumo de ensaladas no es efectivo en la disminucién del
indice de masa corporal pacientes con diabetes tipo 2

usuarios del Centro de Salud Potracancha, 2023

Hi2: El consumo de ensaladas es efectivo en la reduccién del
perimetro abdominal pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha, 2023

HO2: El consumo de ensaladas no es efectivo en la reduccion del
perimetro abdominal pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha, 2023

1.7. Variables
Variable independiente
- Actividad hipoglucemiante
Variable dependiente

- Consumo de ensaladas
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Variable interviniente
- Situacion clinica
Variable de caracterizacion

- Caracteristicas generales del paciente diabético: sexo, edad,
procedencia grado de instruccion, estado civil, ocupacion, con quien

vive e ingreso economico.
1.8. Definicion teodrica y Operacionalizacion de variables
Definicion Tedrica
Actividad hipoglucemiante

Son agentes capaces de actuar mediante tres mecanismos fundamentales,
ya sea reduciendo la absorcion de glucosa en el intestino, la estimulacion de
las células beta en el pancreas para liberar insulina o la facilitaciéon de la
captacion de glucosa en los tejidos diana de la insulina, como el muasculo,
higado o tejido adiposo. Sin embargo, es el tercer mecanismo el que
demuestra mayor promesa en el tratamiento de la diabetes tipo 2, ya que
disminuye los niveles de glucosa en la sangre, posibilitando que los tejidos

procesen y utilicen el azicar de manera eficiente (3).
Consumo de ensaladas

Son alimentos saludables que ayudan a sentirse mejor todos los dias, perder
peso cuando lo necesite y a reducir el riesgo de enfermedades cardiacas,
derrames cerebrales y otras complicaciones que resulten de la diabetes no
tratada. La ensalada es facil de preparar y, tiene un alto contenido en agua y
otros nutrientes esenciales para nuestro organismo, ademas de su efecto
hidratante y refrescante, también quita notablemente la sed, ya que mas del

90% de la composicion vegetal de la ensalada es agua (4).
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Caracterizacion

Aspectos
caracteristicos
de la enfermedad

1 = Tratamiento

2 = Tiempo de evolucion

3 = Antecedentes familiares

4 = Percepcion del estado de
salud

Variable Dimension Indicador Valor final Esca_la_ Eje
medicion
Variable dependiente
Bajo peso
IMC Normal
_ Sobrepeso
Medidas Obesidad
Actividad antropometricas Normal De razon
hipoglucemiante Perimetro abdominal | Riesgo elevado
Riesgo muy elevado
. Hipoglucemia
Nivel de glucosa en Estado de glucemia | Normo glucemia
sangre . .
Hiperglucemia
Variable independiente
. Recomendado
Consumo de . Proporcion de la .
Tipos de ensaladas - Aceptable Nominal
ensaladas racion -
Insuficiente
Variable interviniente
1 = Polidipsia
2 = Poliuria
Sintomatoloaia Manifestaciones de | 3 = Polifagia
9 la enfermedad 4 = Pérdida de peso
Situacion clinica 5 = Cansancio
6 = Visién borrosa Nominal
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Variable de caracterizacion

Caracteristicas
generales del paciente
con diabetes tipo 2

Edad Afos 1=>60amas Intervalo
Sexo Genero biolégico 1 = Masculino .
B ) Nominal
2 = Femenino
. . 1 = Rural .
Procedencia Origen > = Urbana Nominal
1 = Primaria
Grado de instruccion Estudios 2. = Secundaria Ordinal
4 = Superior
1 = Soltero/a
2 = Conviviente
Estado civil Condicion civil 3 = Casado/a Nominal
4 = Divorciado/a
5 = Viudo/a
1 = Trabajador eventual
2 = Obrero
L, 3 = Empleado .
Ocupacion Condicioén laboral 4= Cth)C:‘er Nominal
5 = Mecanico
6 = Ama de casa
Con quien vive 1= E§poso/a .
Acompaiiante 2 = Hijos Nominal
3 = Otros parientes
1 =<a929 soles
Ingreso econémico Salario 2 =930 a 2000 soles Intervalo

3 =2001 a mas




25
CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Antecedentes internacionales

Higueruela (5), (Espafa, 2019 - 2020), realizé un estudio con el fin de crear
un plan de formacion en salud orientado a mejorar la dieta de los pacientes
con nefropatia diabética en estadio temprano. Se trato de una busqueda
bibliografica para conocer el estado actual del tema para lo cual se pretendié
desarrollar un programa de educacion para la salud dirigido a mejorar la
nutricion en diabéticos con enfermedad renal, el estudio concluydé que los
hechos evidencian que la educacion para la salud es eficaz en enfermedades
cronicas y en el tratamiento de condiciones como la diabetes y las
enfermedades renales, recordando que los programas deben ser
individualizados, estructurados, evaluados y modificados para mejorarlos,
ademas de que la participacién del paciente es fundamental para adquirir
conocimientos y lograr cambios saludables en el estilo de vida.

Gutiérrez (6), (Espafia, 2019), emprendié un estudio para localizar pruebas
cientificas relacionadas con el uso de plantas como medicamentos
antidiabéticos y reconocer las variedades que pueden ser utilizadas como
herramientas terapéuticas y aquellas que necesitaban una mayor
investigacion cientifica como Gymnema sylvestre R. Br, Trigonella foenum-
graecum L, Stevia Rebaudiana B, Coccinia indica L, Aloe vera L, Opuntia spp
y Bauhinia forficata L. Se concluy6 que existe la necesidad de promover la
investigacion clinica y preclinica avanzada para desarrollar medicamentos
botanicos que puedan incorporarse a los sistemas nacionales de salud para
mejorar la prevencién, el tratamiento y el bienestar de las personas que

padecen diabetes tipo 2 y enfermedades afines.

Antecedentes nacionales

Nufiez (7), (lquitos, 2020) realiz0 un estudio para evaluar los efectos

hipoglucemiantes in vivo de extractos acuosos secos de curcuma y Justicia
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spicigera. Se trato de un estudio experimental, prospectivo y longitudinal en el
gue se dividieron 25 ratones de la cepa Balb/c en cinco grupos para evaluar
los efectos preventivos y terapéuticos de dos concentraciones de extracto
acuoso nebulizado: 300 y 600 mg/kg de peso corporal y acarbosa 100 mg/kg
de peso corporal como farmacos de control; como resultado del efecto del
tratamiento C. longa y J. spicigera mostraron 113.02+7.87 y 126.44+11.97
mg/dL de glucosa plasmatica, respectivamente, que en comparacion con el
efecto preventivo del farmaco de control acarbosa (107,21+6,30 mg/dL) son
similares. C. longa y J. spicigera, que dieron valores de glucosa de
235,93+4,11 y 209,84+30,54 mg/dL, respectivamente, frente a valores de
acarbosa (201,71+38,50 mg/dL), coinciden en que tienen una conclusion que
el extracto C. longay J. spicigera, mostraron actividad hipoglucemiante in vivo

durante el tratamiento terapéutico.

Ruiz (8), (Trujillo, 2020) realiz6 un estudio para evaluar el tubérculo de
Dracontium spruceanum (Schott) G.H. y el efecto hipoglucemiante del extracto
acuoso de Zhu "Jergdn sacha" inducido hiperglucemia en Rattus rattus var
albinus a la dosis de 1000 mg/kg/dia en comparacion con la glibenclamida a
la dosis de 5 mg/kg/dia. Este fue un estudio experimental repetido, donde se
dividi6 12 ratas en 03 grupos: el grupo 01 recibi6 1000 mg/kg/dia de
tratamiento con extracto de agua de Jergon sacha, el grupo 02 recibié 1000
mg/kg/dia de dosis de glibenclamida con 5 mg/kg/dia y grupo 03: recibi6 0,9%
NaCl porque fue el grupo de control negativo y al evaluar el efecto
hipoglucemiante en comparacion con el nivel basal en los dias 2 y 4, se
observé una diferencia significativa en el grupo 01, al cuarto dia después del
tratamiento, mientras que para la glibenclamida el valor medio del segundo
dia fue de 92,25 8,958, mientras que el valor medio del cuarto dia fue de 90,50
15,264, pero se concluyé que el extracto acuoso del tubérculo de Jergon
sacha y la glibenclamida redujeron los nivel de azicar en sangre cuando se

trataron con las dosis mencionada.

Borja (9), (Lima, 2019) realiz6é un estudio titulado “Alimentacion saludable en
pacientes diabeticos y su relacion con la prevencion de enfermedades renales

cronicas”. Se trato de una busqueda bibliografica y seleccién de articulos
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sobre el tema de investigacion de diferentes bases de datos en espafiol e
inglés con afios de publicacion entre 2010 y 2018. El estudio concluy6 que
una alimentacion saludable que aporte macro y micronutrientes esenciales,
se regule la ingesta de sal, azucar, alimentos refinados, en conserva y una
ingesta de liquidos de 2 litros por dia en personas con diabetes esta
fuertemente asociada mediante la anticipacién de la enfermedad renal cronica
ya que una atencién nutricional 6ptima para los pacientes diabéticos puede

retrasar la progresion de la enfermedad renal crénica hasta su etapa final.

Bustamante y Buttron (10), (Huacho, 2019) realizaron un estudio para
determinar los efectos de la grosella dorada (Physalis peruviana), balsamo
(Momordica charantia L.) y el arandano (Vaccinium myrtyllus) en los niveles
de azucar en sangre. Se trato de un estudio de disefio experimental,
longitudinal y prospectivo con una muestra de 15 personas de ambos sexos y
se encontr6 como resultados que el néctar elaborado con 35% de
aguaymanto, 35% de arandanos y 20% de balsamo tenia buen sabor para
65% de los encuestados y al 30% les gustdo moderadamente, las calificaciones
de aroma y textura estuvieron por encima del 5%, por lo que se determiné una
mejor ingesta, ademas de aporte de proteinas (1,26 + 0,027 g), grasas (0,20
+ 0,002 g), fibra (7,52 + 0,351 g%) y altas cantidades de antioxidantes (0,96 +
0,026 mmol/100 g). En cuanto al efecto sobre el azlcar en sangre, la ingesta
de aguaymanto, vinagre balsamico y néctar de ardndanos antes y después de
15 dias fue mayor en el grupo control. Por lo tanto, se puede concluir que el
consumo de néctar de aguaymanto, arandano y balsamico, tiene buena
aceptacion con un 90% y puede regularizar los niveles de glucosa en la
sangre, es decir, disminuye la probabilidad de padecer diabetes. Ademas, los
componentes activos tienen la capacidad de ajustar los niveles de glucosa e

insulina.

Diaz (11), (Chiclayo, 2019) realizo un estudio para describir, analizar y
comprender las practicas culturales dietéticas de los adultos mayores
diabeticos en el condado de Santa Rosa en el 2019. Se trato de un estudio
cualitativo, descriptivo de 10 adultos mayores diabéticos en un centro de salud

y 10 miembros de familia a los que se les constato resistencia insuficiente a
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hébitos alimentarios restrictivos con una combinacion de alimentacion
saludable y el uso de raciones en las que se involucro a la familia y elegir una
dieta y bebidas a base de plantas medicinales. Por lo tanto, se puede concluir
gue existe un choque cultural por los malos habitos alimenticios de comer en
exceso, frituras y azlcar, lo cual es dificil de cambiar, pero se va incorporando
una dieta saludable, como comer verduras y menestras, guisos, evitar azlcar,
dulces y el uso de porciones de alimentos para evitar la ingesta excesiva de
carbohidratos; las cuales se logran con el apoyo familiar; en ocasiones
también se adhieren al tratamiento tradicional y emplean plantas medicinales
en forma de infusiones o0 aguas infusionadas, pero ademas se aconseja a los
profesionales sanitarios formular una dieta atractiva, evaluar e incorporar los
habitos alimentarios de las personas mayores y sus familias, y realizar un

seguimiento continuo de los mismos.
Antecedente local

Francisco y Gomez (12), (Huanuco, 2022) realizaron un estudio para
determinar el efecto hipoglucemiante del extracto de eucalipto (eucalyptus
globulus labill) sobre la hiperglucemia aloxano en ratones. Se trato de un
estudio aplicado, explicativo, experimental, longitudinal y prospectivo con un
disefio de pretest y postest en el que participaron 75 ratones hiperglucémicos.
El estudio demostro que el extracto de eucalipto reduce los niveles de glucosa
cuando se administraba, por lo que se concluyé que el uso de extracto de
eucalipto después del tratamiento reduce significativamente los niveles de
glucosa en ratones hiperglucémicos; mientras que la metformina antes y

después del tratamiento.
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2.2. Bases Teolricas

Teoria del autocuidado de Dorothea E. Orem

En esta teoria, Dorothea interpreta el concepto de autocuidado como la
inversion permanente de un individuo en su propio ser: “El autocuidado es una
actividad que el individuo ha aprendido, orientada hacia metas y un
comportamiento en el que las personas dirigen su vida hacia si mismo, hacia
otras personas o al medio ambiente con el propdsito de controlar los
elementos que influyen en su crecimiento y funciones en favor de su vida,
salud o bienestar’. Ademas, se identifican tres condiciones esenciales de
autocuidado que engloban los logros a obtener mediante esta practica, tales

como:

e Necesidades universales de autocuidado: se aplican a todas las
personas e incluyen la proteccion del aire, el agua, los excrementos, la
locomocion, la recreacion, la soledad, la integracion social, la evitacién
de riesgos y la interaccion de las actividades humanas.

e Requerimientos de autocuidado: se refiere a las situaciones necesarias
para promover la vida y la madurez, tales como: prevenir la ocurrencia
de situaciones desfavorables o amenorar sus efectos en diferentes
periodos de la evolucion o desarrollo humano: nifiez, juventud, adultez
y vejez.

e Necesidades de autocuidado por deterioro de la salud: es causado o
relacionado con una condicién médica (13).

En conclusion, la teoria ofrece un fundamento conceptual para la planificacion
de cuidados de enfermeria, permitiendo un abordaje integral y personalizado
para individuos con diabetes. Esto pone énfasis en el autocuidado a través de
un sistema educativo de enfermeria de respaldo que trasciende la mera
instruccion, la orientacion y el asesoramiento para desarrollar acciones y
comportamientos saludables relacionados con su enfermedad, fortaleciendo

las relaciones interpersonales entre cuidadores, individuos y las familias.
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Modelo de adaptacion de Callista Roy

Esta teoria tiene fundamentos filosoficos y cientificos que son particularmente
relevantes para los humanos y el mundo en el que interactian. Esta teoria de
sistemas proporciona un analisis minucioso de las interacciones que
involucran elementos fundamentales, como el entorno, las condiciones, las
situaciones y las influencias que rodean e impactan en la evolucion del
comportamiento humano y las acciones de adaptacion. Para afrontar estos
componentes, se emplean sistemas, estrategias de afrontamiento y médulos
adaptativos, los cuales dependen de tres tipos de estimulos: el estimulo focal,
que afecta directamente a la persona en un momento dado; cualquier estimulo
contextual que contribuya a la motivacion central; y el residual, que engloba
creencias, actitudes y factores provenientes de experiencias previas que
pueden influir en la situacion actual, aunque sus resultados no sean evidentes.
También considera que los humanos tienen cuatro tipos de meétodos o
técnicas de adaptacion, como las necesidades fisiologicas basicas es decir de
circulaciébn sanguinea, la temperatura corporal, el oxigeno, los fluidos
corporales, el suefio, la actividad, la nutriciébn y excrecién; la autoimagen, es
decir “el alma de una persona también debe responder a los cambios en el
entorno”, rol o control de roles, porque dependiendo de la situacion, cada uno
tiene un papel diferente en la sociedad: madre, hijo, padre, enfermo, jubilado,
este rol a veces cambia y es necesario ajustarse a nuevos roles, mientras que
la interdependencia es la autoimagen de cada individuo y se ocupan del rol
social humano, cédmo interactian con quienes los rodean, influyen y reciben
influencia, y las relaciones de interdependencia se crean y logran mediante

cambios ambientales (15).

Teoria de rango medio de auto — manejo y control glucémico

Esta teoria se centra en los elementos tedricos y empiricos del automanejo
que promueven el control glucémico, basandose en suposiciones y los
principios de la teoria del autocuidado deficitario de Orem, asi como la revision
de las literaturas, por lo que la teoria es Gtil en el campo de la enfermeria para

probar empiricamente conceptos tedricos y vinculos conceptuales en las
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teorias de automanejo y control glucémico de DMT2 en adultos para evaluar
la habilidad del individuo para autocuidado y tomar las acciones necesarias
para mantener un buen control, ya que el manejo no se limita a la prevencion
o correccion de la Hiperglucemia, sino también requiere habilidades para

comprender y evaluar a los pacientes (18).
Modelo de promocion de la salud de Nola Pender

Sirve para identificar conceptos relevantes del comportamiento que promueve
la salud e integrar los resultados de las investigaciones; también se identifican
factores perceptuales-cognitivos en los individuos que cambian con
caracteristicas situacionales, personalidad e interpersonales que conducen a
involucrarse en conductas promotoras de salud; asi mismo, El enfoque del
modelo consiste en instruir a las personas en la practica del autocuidado y en
la adopcién de una vida saludable, porque "es esencial fomentar un modo de
vida saludable, que previene enfermedades, reduce la carga de recursos y
refuerza la autonomia de los individuos para un mejor porvenir'. En
conclusién, el modelo de promocion de la salud ayuda a integrar los enfoques
de atencién en los comportamientos de salud de las personas, es decir, se
trata de un manual de observacién e investigacion de los procesos que
abarcan los aspectos biopsicosociales. Estos patrones representan las pautas
gue las personas siguen para adoptar comportamientos orientados a mejorar

su calidad de vida en términos de salud (20).
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2.3. Bases Conceptuales
Diabetes tipo 2
Definicion

Se trata de una afeccion cronica degenerativa originada por la ausencia de
produccion vy utilizacion de insulina, lo que resulta en un aumento de los
niveles de azlcar en sangre; asimismo cuando la glucosa se acumula en la
corriente sanguinea en vez de ingresar a las células, lo cual puede dejarlas
sin energia y, con el tiempo, los niveles elevados de glucosa en la sangre
pueden causar dafio en los 0jos, los rifiones, los nervios o el corazén. Por esto
la diabetes mellitus tipo 2 es una de las principales causas de morbimortalidad
y una de las mas grandes dificultades a las que se enfrentan los pacientes
para llevar un tratamiento que controle el metabolismo y prevenga sus
diversas complicaciones, ya que ademas de los medicamentos, se necesitan
otras medidas de control, principalmente los cambios en la dieta, control del
peso de las personas obesas, actividad fisica conveniente, supervision y una

buena higiene de los pies (22).
Causas

La causa es béasicamente una insuficiencia o falta de insulina, debido a la
detencion de la produccion de esta sustancia por el pancreas, y la existencia
de una resistencia a la insulina, que suele presentarse en obesos, por otro
lado, también se asocia a un estilo de vida o alimentacion deficiente que
conduce a la obesidad, falta de actividad fisica o ser personas sedentarias,
etc. (23).

Situacioén clinica
e Sintomatologia

La diabetes mellitus tipo 2 a menudo se pasa por alto durante afios y, a
veces, se diagnostica cuando el cuerpo ya estd dafado de forma

irreversible, ya que las personas con esta enfermedad cronica son
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asintomaticas, especialmente en las primeras etapas de la enfermedad,
es decir no presentan sintomas, pueden ser leves o casi imperceptibles

gue pueden ser faciles de confundir con las sefales del envejecimiento.

e Manifestaciones de la enfermedad
e Cuando los sintomas se manifiestan, varian y pueden impactar

en diversos 6rganos, por lo general incluyen problemas en la
visibn o alteraciones repentinas en ella, fatiga, agotamiento,
sensacion excesiva de sed (polidipsia), aumento notable de la
miccién (poliuria), incremento del apetito (polifagia), nauseas,
vémitos o dolor en el abdomen. En las mujeres, puede darse la
ausencia de menstruacion y en los hombres, disfuncion eréctil.
La polifagia acompafiada de pérdida involuntaria de peso,
infecciones recurrentes, entumecimiento en manos y pies,
heridas con cicatrizacion lenta, sequedad de la piel y picazon
en la piel y genitales son sintomas que a menudo estan
relacionados con una calidad de vida deficiente (24).

e Caracterizacion

e Aspectos caracteristicos de la enfermedad
1. Tratamiento

La meta del tratamiento es acercar los niveles de glucosa en la sangre a
valores tan cercanos a los normales como sea posible. Por lo que el control
del azlicar en sangre se enfatiza mediante la vigilancia de los valores,
practica habitual de actividad fisica, estructuracién de la alimentacion y
fomento del bienestar diario. En resumen, el control de la diabetes implica
un proceso constante de observacion y aprendizaje que implica a quienes

padecen la enfermedad, profesionales de la salud y sus familias.

Para las personas con diabetes recién diagnosticada o personas
asintomaticas y sin complicaciones, el tratamiento principal son los ajustes
en la forma de vida (dieta, actividad fisica y el no consumo de tabaco y

alcohol), vigilancia periddica de la presion arterial si es necesario y cuidado
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de los pies para evitar la ulceracién. Se administra de 3 a 4 meses antes
de iniciar el tratamiento farmacolégico; después de este periodo, si el nivel
de azlcar en la sangre alcanza el valor objetivo, los cambios de estilo de
vida continuaran con pruebas cada 3 a 6 meses, de lo contrario, se iniciara

la medicacion (25).
2. Tiempo de evolucion

La diabetes tipo 2 es una afeccion que no tiene cura y avanza
gradualmente, lo que implica la necesidad de afiadir medicamentos
durante largos periodos para mantener un nivel de control equivalente. En
aquellos pacientes cuyo control no es 6ptimo, las complicaciones suelen
surgir entre 10 y 15 aflos después del inicio de la enfermedad. Estas
complicaciones abarcan sangrado y desprendimiento de la retina, dolor,
sensaciéon de ardor y calambres en las piernas, problemas vasculares
como infarto de miocardio y accidente cerebrovascular, insuficiencia renal,
y una manifestacion acelerada de demencia. En definitiva, se puede vivir
con esta enfermedad durante muchos afos, evitando el contagio, no
exponiéndose a cambios bruscos de temperatura ambiente y, ademas de
la actividad fisica regular, vacunarse, evitar la obesidad y el tabaquismo,
seguir una dieta saludable, controlar la presién arterial, acudir a revision y

seguir el tratamiento prescrito (26).
3. Antecedentes familiares

La diabetes tipo 2 es una condicion que puede manifestarse en ciertas
familias, pero no Unicamente debido a que los individuos comparten la
misma, sino que se debe a que tienen ciertos habitos que pueden
aumentar su riesgo, es decir los antecedentes familiares son solo algunos
de los factores de la diabetes tipo 2 (27). Las personas con antecedentes
familiares de DM2 tienen un alto riesgo de desarrollar DM2
independientemente del nivel de actividad fisica y la obesidad, seguin un
estudio en Barcelona, ademas las mujeres con falta de actividad fisica y
los hombres con historial familiar de DM2 presentaban un aumento del
95% en las posibilidades de desarrollar DM2. Por lo tanto, debido al
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considerable riesgo de DM2 en aquellos con antecedentes familiares de la
enfermedad y el papel que desempefia la actividad fisica en la disminucion
de dicho riesgo, es esencial incrementar el nivel de actividad fisica en las

poblaciones mas susceptibles (28).
4. Percepcion del estado de salud

Las percepciones de salud son predictores importantes de mortalidad,
actitudes hacia la muerte y adherencia al tratamiento durante la
enfermedad; cdmo se ve a las personas en relacion con la salud fisica y el
bienestar mental actuales y futuros; asimismo juega un rol importante en
el comportamiento que promueve la salud. La forma en que los pacientes
con DM2 perciben su salud incita a cambios en su comportamiento (modo
de vida), lo que lleva a la creencia de que los pacientes pueden colaborar
de manera responsable con el equipo de atencion médica para mejorar la

gestidon de su afeccidn y prevenir o posponer complicaciones.
e Factores deriesgo

Significa la prolongada duracion de la enfermedad, asi como los niveles
elevados de hemoglobina glucosilada y de colesterol total elevado,
representan factores de riesgo; es decir incluyen la urbanizacién y el
sedentarismo, los riesgos laborales debido a una dieta poco saludable o al
estrés diario y la exposicién a riesgos psicosociales en el entorno laboral.
También hay factores relacionados con la vida saludable, como el
sedentarismo, la mala nutricién, el tabaquismo y el alcoholismo, asi como
factores genéticos, como los antecedentes familiares, ya que las personas
con antecedentes familiares de diabetes tienen mayor probabilidad de
desarrollar diabetes, principalmente el primer grado de parentesco; y
finalmente, estan los factores humanos como la hiperglucemia moderada,
el sindrome metabdlico (SM), el sobrepeso, la obesidad abdominal, la
etnia, la edad, la dislipidemia, las enfermedades cardiovasculares como la
hipertension (HTA), los antecedentes de diabetes gestacional, la acantosis
nigricans y papilomas cutaneos, el sindrome de ovario poliquistico (SOP)

y condiciones clinicas como higado graso, sindrome de apnea del suefio
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y niveles elevados de acido Urico, ademas de otros factores de riesgo que
pueden incluir la baja educacion (27).

e Complicaciones

Estas generalmente son causadas por un desequilibrio en el metabolismo
de la glucosa en el cuerpo que a su vez es causado por varios factores
gque a menudo, esto se origina por la falta de conocimiento sobre la
enfermedad y la actitud desfavorable del paciente hacia las practicas de
autogestion. Con el tiempo, la elevada cantidad de glucosa en la sangre
puede generar complicaciones significativas y provocar dafio en varios

organos, como los 0jos, los rifiones y los nervios periféricos.
Las complicaciones diabéticas se dividen en agudas y cronicas:
Las agudas incluyen:

o Hiperglicemia. - Es reconocida como coma hiperosmolar no
cetoacidético; es predominantemente observada en personas con
diabetes no insulinodependiente y suele manifestarse debido a
infecciones agudas, accidentes cerebrovasculares, ataques cardiacos
u otras circunstancias similares. Esta condicion presenta una tasa de
mortalidad considerablemente alta. (29).

o Hipoglicemia. - Se trata de una caida variaciones irregulares en los
niveles de glucosa en la sangre y las circunstancias que llevan a esto
incluyen inyecciones excesivas de insulina o medicamentos para la
diabetes, también la mala alimentacién, hacer ejercicios de forma
excesiva o0 sin comer; y se puede manifestar con malestar general,
irritabilidad, hambre, dolores de cabeza, confusion, convulsiones e
incluso el estado de coma (29).

o Cetoacidosis diabética. - Es una urgencia grave en la diabetes tipo 2
gue se caracteriza por niveles elevados de glucosa en sangre en el
rango de 300-800 mg/dl), presencia de cetonas en la sangre y la orina
(hipercetonemia) y desequilibrio acido-base (acidosis metabolica). La

cetoacidosis diabética puede ser potencialmente mortal si no se trata
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de forma inmediata. Las causas mas comunes de cetoacidosis
diabética son la administracion errobnea de insulina y las infecciones.
Ademas, el estrés emocional, cirugia, trauma y hasta el ejercicio
pueden desencadenarla. Por lo tanto, la informacion y la educacion que
los pacientes reciben de los profesionales médicos son esenciales para
prevenir estas complicaciones (30).

Retinopatia diabética. - Esta consecuencia se posiciona como un factor
significativo en la reduccién de la vision en individuos con diabetes, ya
que ocasiona dafio y debilitacion en los vasos sanguineos de la retina
ocular. Esta situacion provoca filtracion de liquido, lo cual resulta en
inflamacion y declive en la capacidad visual (31).

Nefropatia diabética. - La diabetes también puede dafiar los vasos
sanguineos del rifién, lo que da como resultado la pérdida de proteinas
en la orina y el flujo inadecuado de sangre; es decir cuando los rifiones
se ven afectados, dejan de funcionar en el cuerpo y se aumentan
productos de desecho en la sangre, alterando el equilibrio de los

liquidos del cuerpo (32).

Pruebas y exdmenes

Se debe realizar una evaluacién integral de la DM-2 durante la valoracion

de las complicaciones renales y oculares (clinicas, bioquimicas, de

imagen) y periodicamente a partir de entonces, segun el nivel de atencién

del centro y la capacidad para abordar el problema.

Las pruebas adicionales que se utilizaran son:

1. Patologia clinica: Exdmenes de Ilaboratorio como glucosa
plasmatica  venosa en ayunas, glucosa  plasmatica
posprandial/glucosa sérica venosa, hemoglobina glicosilada
(HbAlc), prueba de tolerancia a la glucosa oral (OGTT), glucosa
capilar, orina completa, hemograma completo, creatinina sérica,

lipidos, transaminasas aminotransferasas y albuminuria (33).
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La pre diabetes es diagnosticada cuando los niveles de glucosa en ayunas
se encuentran en el rango de 100 mg/dl a 125 mg/dl. Para el diagnéstico
se emplea cualquiera de los criterios diagnosticos a continuacion:

o Laglucosa en plasma venoso medida en ayunas que alcanza o supera
los 126 mg/dl (7 mmol/l) constituye un criterio para el diagnostico. El
término "en ayunas" denota un lapso de al menos ocho horas sin
ingesta calorica.

o Laglucosa en plasma venoso que alcanza o excede los 200 mg/dl (11,1
mmol/l) dos horas después de una carga de glucosa en una prueba de
tolerancia oral a la glucosa es otro de los criterios.

Ademas, los sintomas de la diabetes junto con una glucemia casual
medida en plasma venoso igual o superior a 200 mg/dl (11,1 mmol/l)
también constituyen una base de diagndstico. Se considera casual
cualquier hora del dia sin importar el tiempo transcurrido desde la Ultima

comida.

o La prueba de hemoglobina Alc, también conocida como prueba
HbAlc, revela el promedio de glucosa en la sangre durante los ultimos
tres meses y los resultados indican si su nivel de azucar en sangre esta
bajo control; pero es el médico quien determinara la frecuencia con la
que se debe realizar la prueba de HbAlc, y si el nivel de azucar en
sangre es estable o dentro del rango deseado, se debe controlar al
menos dos veces al afio, y por el contrario si su nivel de azucar en

sangre es inestable, se tiene que verificar con mas frecuencia.

En el caso de personas sin sintomas, resulta fundamental contar con
al menos otro resultado de glucemia para establecer el diagnéstico.
Ademas, es recomendable llevar a cabo examenes regulares hasta que
la situacion se aclare. En estas condiciones, es necesario considerar
factores adicionales como edad, obesidad, antecedentes familiares y
otras enfermedades concomitantes antes de tomar decisiones de

diagnéstico o tratamiento. (34).
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Las pruebas se deben realizar en un laboratorio, utilizando la técnica
certificada.

o Dos glucemias 2200 mg/dl durante la prueba de tolerancia a la glucosa
oral (PTGO), realizadas con una carga de glucosa equivalente a 75 g
de glucosa anhidra disuelta en agua.

o Una glucemia al azar 2200 mg/dl (en un paciente con sintomas clasicos

de hiperglucemia o crisis hipoglucémica).

o Sino hay presencia evidente de hiperglucemia, el resultado debe ser

verificado mediante la realizacién de un nuevo analisis (35).

2. De imagenes: como la radiografia de térax, radiografia simple de
pie y electrocardiograma para todas las personas con sintomas
cardiovasculares.

e Consecuencias

Las principales consecuencias de la DM2 son la neuropatia y la
insuficiencia vascular periférica. En casos de diabetes descontrolada, la
hiperglucemia (elevados niveles de azlcar en la sangre) se presenta. En
este contexto, las personas con diabetes enfrentan un riesgo de
amputacion 40 veces superior, un riesgo de ceguera 25 veces mayor, un
riesgo de accidente cerebrovascular de 2 a 5 veces mas alto y una

probabilidad de infarto agudo de miocardio de 2 a 3 veces mayor (36).

e Prevencion

La DM2 se puede retrasar la aparicion mediante una terapia nutricional o
logrando un buen control metabdlico mediante cambios en el estilo de vida,
es decir, las personas deben evitar la comida chatarra, los alimentos
azucarados, las grasas trans y reducir o evitar el alcohol y el tabaquismo,
que pueden aumentar el riesgo de diabetes y enfermedades
cardiovasculares. En su lugar, deben comer frutas, verduras, aceites
vegetales y alimentos que no contengan el octégono (altos en azlcar, sal
y grasas saturadas), beber 2 litros de agua al dia y realizar ejercicio de

intensidad moderada durante la mayoria de los dias, con una duracién
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minima de 30 minutos, resulta esencial para mantener un peso adecuado

bajo control., evitar un IMC = 25,0 Kg/m2 y seguir una dieta saludable (37).

Actividad hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2

Este proceso se inicia cuando la insulina se conecta a la subunidad alfa en la
superficie de la célula, provocando la activacién de la tirosina quinasa de la
subunidad beta. Esto a su vez desencadena un evento a nivel interno que

facilita el traslado de glucosa hacia el interior de las células (38).

e Estado de glucemia

La glucemia es un analisis que mede la cantidad o concentracién de

glucosa presente en la sangre (39).
o Nivel de glucosa en sangre

El aztucar que se consume con los alimentos se convierte en
glucosa y este viaja a través del torrente sanguineo a las células
de varios tipos de tejidos, proporcionandoles la energia que
necesitan para funcionar. A medida que se digieren los
alimentos, los niveles de azlcar en la sangre (conocidos
clinicamente como glucemia,) fluctian a lo largo del dia, de 70
a 145 miligramos por decilitros de sangre. La glucosa en ayunas
es baja en las mafianas, pero aumenta después de cada comida
(glucosa posprandial) y luego disminuye de nuevo después de
dos horas. Por eso, es aconsejable medir los niveles de glucosa
en sangre al despertar por la mafiana y antes del desayuno. Se
considera normal si la concentracion de glucosa en sangre esta
entre 70 y 100 mg/dL en ayunas y por debajo de 140 mg/dL dos
horas después de cada comida (40).

— Hipoglucemia: En pacientes diabéticos, se define como un nivel

de glucosa en sangre por debajo de 60-70 mg/dL. Los sintomas
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clinicos se manifiestan a través de sintomas autonémicos y
neuroglucopénicos, que incluyen palidez, temblores, sudoracion
fria, confusion, palpitaciones e irritabilidad. En situaciones
graves, puede conducir a pérdida de conocimiento,
convulsiones e incluso la muerte. En lactantes y nifios en edad
preescolar, los sintomas a menudo no son evidentes y requieren
una intervencion rapida. Se debe administrar liquidos
azucarados si el paciente esta consciente y capaz de tragar.
Estos liquidos deben carecer de proteinas y grasas para una
absorcion mas veloz (41).

Normo glucemia: Se utiliza para medir los niveles de glucosa
gue se encuentran dentro de un valor o rango objetivo la mayor
parte del tiempo; es decir, un nivel de azlcar en sangre en
ayunas de 100 mg/dl o menos se considera perfectamente
normal (42).

Hiperglucemia: Ocurre cuando el nivel de azucar en la sangre
es muy alto, superando significativamente el objetivo de control
establecido, y el cuerpo comienza a producir cetonas producidos
en el higado como resultado de la descomposicién de las grasas
liberadas al torrente sanguineo en situaciones de gran
deficiencia insulinica. Por esta razén, es importante controlar el
nivel de azucar en la sangre regularmente en casa de vez en
cuando o segun las indicaciones del médico. La hiperglucemia
es una condicion clinica que se observa en individuos con
diabetes tipo 2 que estan bajo tratamiento con hipoglucemiantes
orales. Se caracteriza por un nivel de glucosa en sangre que
supera los 600 mg/dl, un incremento en la osmolalidad
plasmatica de mas de 350 mOsm/l, ausencia de cuerpos
ceténicos en la sangre y signos asociados, como disminucion
del nivel de conciencia, que puede variar desde somnolencia
hasta un estado de coma profundo, deshidratacion, pérdida de
apetito, nduseas, vomitos, convulsiones y dafio neurolégico. El

enfoque terapéutico adecuado involucra la rehidratacion para
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contrarrestar la deshidratacion y la administracion de insulina

mediante inyecciones para normalizar los niveles de glucosa en

sangre (43).

HIPOGLUCEMIA
Niveles bajos de glucosa
en sangre.

Nivel de glucemia en
55 mg/dl o menos.

NORMOGLUCEMIA
Niveles adecuados de
glucosa en la sangre.
Nivel de glucemia
entre 70 y 100 mg/dl en
ayunas

HIPERGLUCEMIA
Niveles altos de glucosa
en sangre.

Nivel de glucemia
superior a100 mg/dl en
ayunas

Hora del dia

Antes de las comidas
0 en ayunas

2 horas después del

inicio de una comida

Resultados de Alc:

Promedio durante un

periodo de 3 meses

Nivel

sin diabetes

72-99 mg/dl
Menos de 140 mg/di

Menos de 5.7%

de azlUcar en Nivel
sangre para personas sangre para personas
con diabetes

de azUcar en

80-130 mg/dl
Menos de 180 mg/dl

Menos de 7%

Niveles Pre diabetes Diabetes
normales
HbAlc <57% 5.7-6.4% > 6.5%
Glucosa en 70-100 mg/dl 100-125 mg/dl >126 mg/dl
ayunas
Sobrecarga oral < 140 mg/dl 140-199 mg/dl >200mg/dl
de glucosa

e Estado nutricional

Es la condicion fisica de una persona, surge debido al balance entre

las demandas energéticas y nutricionales, influido por diversos factores

gue engloban aspectos fisicos, genéticos, bioldgicos, culturales,

psicosociales, econdmicos y ambientales. Estas circunstancias dan

origen a las tres causas primordiales de los desafios nutricionales, que

abarcan la alimentacion, la salud y la atencion (44).

o Medidas antropométricas
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La antropometria abarca una serie de mediciones de referencia
que consideramos al examinar el cuerpo, tales como
circunferencias y pliegues cutaneos, indice de masa corporal
(IMC), estatura, composicion hidrica, metabolismo basal, entre
otros. En resumen, la antropometria nutricional se traduce en un
andlisis de las dimensiones corporales que proporciona
conclusiones interpretativas sobre los cambios posteriores en la

dieta o los habitos alimentarios (45).

Talla: Esta es la medida antropométrica inicial (una de las mas
significativas) y se toma en posicion erguida o vertical, es decir, de pie
desde la parte superior de la cabeza hasta los talones, expresados en
metros y centimetros, con los pies juntos, y con una serie de puntos en
contacto con la pared, como los talones, caderas, omoplatos, de forma
gue nos aseguremos de que la espalda se ajusta bien a la pared y el
cuello; por otro lado, la cabeza debe estar en un angulo perfecto de 90°
con la pared, por lo que afirmamos de que asi sea, utilizamos el plano
de Frankfurt, que es una linea trazada desde el trago, el cartilago que
abre el canal auditivo del oido a la 6rbita del ojo. Esta linea debe ser
completamente recta, por lo que queremos asegurarnos de que la

cabeza esté en la posicion correcta y tomar medidas (45).

Peso: Es una unidad de medida de un cuerpo, calculada en cantidad y
expresada en gramos o0 en kilogramos; esta medida requiere una
bascula romana o bascula de bicimpedancia, pero antes de que el
paciente pueda ir a la balanza, necesitamos restaurar su nimero de
memoria, es decir, debe marcar 00 (cero cero), luego las personas
suben a la balanza descalzos, y bascula inicia una cuenta regresiva y
nos muestra el peso (45).

indice de masa corporal (IMC): Es un enfoque simple y accesible para
evaluar las categorias de peso, incluyendo bajo peso, peso saludable,
sobrepeso y obesidad. Es un indicador que deriva de la relacion entre
el peso de una persona (medido en kilogramos) y el cuadrado de su

altura (en metros). Aunque el IMC no mide directamente la cantidad de
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grasa corporal, existe una correlacion moderada con mediciones mas
directas de grasa. Ademas, esta estrechamente vinculado a diversos
resultados metabdlicos y de salud, de manera similar a estas
mediciones mas directas de grasa, por lo que se utiliza como una
herramienta de deteccién, pero no para diagnosticar la grasa corporal
o0 el estado de salud en si.

Para determinar si el exceso de peso representa un riesgo para la
salud, los médicos deben llevar a cabo evaluaciones adicionales. Estas
evaluaciones pueden incluir mediciones de pliegues cutaneos, andlisis
de la dieta, actividad fisica e historial familiar. A partir de la década de
1970, ha habido un aumento significativo en la prevalencia de adultos
con un IMC igual o superior a 30 kg/mz2 (lo que se considera obesidad).
Sin embargo, esta tendencia se ha moderado en general, excepto en
el caso de las mujeres mayores, ya que las tasas de obesidad siguen

en aumento entre las mujeres adultas de 60 afios 0 mas (46).

Unidades de

medida Férmula y calculo
Kilogramos y Férmula: peso (kg) / [estatura (m)]?
metros (o

centimetros)

Con el sistema metrico, la formula para el IMC es el peso en kilogramos

dividido por |la estatura en metros cuadrados. Debido a que la estatura por
lo general se mide en centimetros, divida la estatura en centimetros por
100 para obtener la estatura en metros.

Ejemplo: Peso = 68 kg, Estatura = 165 cm (1.65 m)
Calculo: 68 = (1.65)2 = 24.98

Libras y pulgadas Férmula: peso (Ib) / [estatura (in)]* x 703

Calcule el IMC al dividir el peso en libras (Ib) por la altura en pulgadas (in)
cuadradas y multiplicar por un factor de conversion de 703.

Ejemplo: Peso = 150 Ib, Estatura = 5’5" (65")
Calculo: [150 + (65)2] x 703 = 24.96

IMC NIVEL DE PESO
Por debajo de 18.5 Bajo peso
18.5-24.9 Normal
25.0-29.9 Sobrepeso
30.0 0 més Obesidad
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— Perimetro abdominal

El perimetro abdominal se mide facilmente con una cinta métrica, por
lo que una persona debe estar de pie o en posicion vertical, con los pies
juntos, los brazos a los lados y el abdomen relajado y luego envolver la
cinta métrica alrededor del abdomen a la altura del ombligo, sin
presionar respirando hondo luego exhalar, es decir la toma de esta
medida es entre el borde inferior de la Gltima costilla y la cresta iliaca,
interpretada en centimetros. Por otro lado, la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) establece la circunferencia abdominal maxima
saludable de una mujer en 88 cm, mientras que para los hombres es
de 102 cm (47).

HOMBRES

<95 cm. Normal

95-102 cm Riesgo elevado

> 102 cm Riesgo muy elevado
MUJERES

<82 cm. Normal

82 — 88 cm. Riesgo elevado

> 88 cm. Riesgo muy elevado

Consumo de ensaladas hipoglucemiantes

Hay muchas plantas que tienen la capacidad de reducir los valores de azlcar
en sangre y algunos de ellos han sido ampliamente estudiados mediante
ensayos clinicos controlados, pero los resultados de estudios recientes son
prometedores debido a la eficiencia y la baja toxicidad de las emisiones;
asimismo se puede utilizar durante mucho tiempo en dosis recomendada (48).

Entre las numerosas especies vegetales con posible actividad
hipoglucemiante, se tiene a la acelga, el ajo, la alcachofa, el apio, los berros,
el brocoli, el calabacin, la cebolla, el champifion, los chochos, el choclo, la col
verde, morada y blanca, asi mismo la coliflor, el esparrago, la espinaca, la
vainita, la lechuga, el nabo, el pepino, el pimiento rojo y verde, también el

rabano, el tomate y la zanahoria (49).
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Cuando se preparan ensaladas, es fundamental asegurarse de que los
ingredientes sean aptos para el consumo y que se hayan recolectado de
manera apropiada. Por ejemplo, algunas hierbas solo son adecuadas para el
consumo antes de que la planta florezca, ya que después de este punto
pueden volverse rigidas y amargas. Por otro lado, existen hierbas que son
comestibles, pero no se incluyen en las ensaladas debido a su sabor poco
agradable. En general, la ensalada necesita contar con una sélida variedad
de verduras que puedan complementarse entre si. También es esencial incluir
una fuente de proteinas que a menudo pasa desapercibida, asi como
incorporar grasas saludables provenientes de opciones como el aceite de
oliva extra virgen, aguacate o frutos secos. Ademas, es necesario incluir una
fuente de carbohidratos en la composicion. Por otro lado, el orden en el que
se deben colocar los alimentos en el recipiente son los mas acuosos primero;
es decir se ponen las verduras de hoja verde como los tomates, pepinos,
cebollas, pimientos, etc., y luego todos los alimentos mas secos en la parte

superior (50).
2.4. Bases antropoldgicas

La diabetes, siendo una enfermedad que se presenta como un sindrome, tiene
una tasa de aumento mas alta en comunidades con condiciones de vida y
trabajo desafiantes. La gestion diaria se vuelve esencial para controlar su
avance. Este estudio resalta el valor de exploracion e interpretacion, utilizando
un enfoque etnografico y considerando la perspectiva de género para analizar
las préacticas de cuidado en adultos mayores con diabetes tipo 2. La
investigacion se llevd a cabo en un grupo de personas diabéticas con la
contribucion de profesionales del Centro de Salud Potracancha, ubicado en el

distrito de Pillcomarca, provincia de Huanuco, durante el periodo 2021-2023.

Se enfoco en identificar y examinar acciones de cuidado, incluido el
autocuidado, asi como en la promocion de un estilo de vida saludable basado
en el conocimiento validado juntamente con el grupo y en colaboraciéon con
los profesionales de la salud. Estas acciones, que pueden ser individuales,

grupales o colectivas, dan forma a patrones de cuidado que fomentan el
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bienestar general. Por lo tanto, la metodologia propuesta se adhiere a la
tradicion de la investigacion de campo colaborativa.
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CAPITULO IIl. METODOLOGIA

3.1. Ambito

La presente investigacion se llevo a cabo en el “Centro de Salud Potracancha”;
que se encuentra ubicada en el “Jr. San Diego N° 2 del distrito de Pillco
Marca”, a 12 kilbmetros de la provincia y departamento de Huénuco.
Geograficamente esta ubicado en la Sierra Central del pais, en el espacio
geografico incompleto cuenca de Nausilla. Ademas, se ubica a la margen
izquierda del rio Huallaga y se encuentra altamente habitado con una
densidad poblacional que bordea los limites del Distrito de Huanuco; Por el
sureste: con el Distrito de Conchamarca (provincia de Ambo); Por el este: con
el Distrito de Amarilis, Por el oeste: con el Distrito San Pedro de Chaulan y
San Francisco de Cayran. Cuenta con un clima semi tropical, templado calido;
Los veranos son breves, calurosos y nublados, los inviernos son breves, frios,
secos y parcialmente nublados. La temperatura fluctia entre los 11 °C y los
24 °C, y ocasionalmente desciende por debajo de los 9 °C o supera los 26 °C;

se encuentra a una altitud de 1.930 m.s.n.m.

El centro de salud Potracancha fue fundado en 1994 y actualmente cuenta
con 88 profesionales del &mbito de la salud. Su edificio de cuatro pisos se ha
disefiado para brindar atencion a una poblacién de 45,439 habitantes,
ofreciendo servicios médicos durante las 24 horas del dia. Entre los servicios
que se proporcionan se incluyen medicina general, atencion de enfermeria,
obstetricia, psicologia, odontologia, ademas de la implementacién de
Estrategias Sanitarias Nacionales como la de Inmunizaciones, Crecimiento y
Desarrollo, Prevencién y Control de Tuberculosis, Vigilancia Epidemioldgica y
Salud Ambiental, Dafios No Transmisibles, junto con servicios de laboratorio

y farmacia.
3.2. Poblacion y seleccion de muestra

Descripcion de la poblacion muestral
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El presente estudio estuvo conformado por 30 pacientes con diabetes tipo 2,
usuarios del Centro de Salud Potracancha del Distrito Pillco Marca.

Caracteristicas de la poblacién muestral

a. Criterios de inclusion:

- Pacientes mayores de 65 aflos de ambos sexos, con Diabetes
Mellitus tipo 2, atendidos en el Centro de Salud Potracancha.

- Pacientes con la capacidad de comunicacion verbal.

- Pacientes que expresan su deseo de participar de manera
voluntaria en la investigacion mediante la firma del
consentimiento informado.

b. Criterios de exclusion:

- Pacientes menores de 65 afios de ambos sexos, con Diabetes
Mellitus tipo 2, atendidos en el Centro de Salud Potracancha.

- Pacientes que se encuentren con alteracion de la conciencia.

- Pacientes que se niegan a participar de manera voluntaria a la

investigacion.

3.3. Nivel y Tipo de estudio

Nivel de investigacion

Aplicada, ya que es un estudio que busca la aplicacion de los conocimientos

adquiridos a la vez que se adquieren otros estudios para poder investigar.

Tipo de Investigacion

e Segun laintervencion del investigador:
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Experimental, ya que el investigador si intervino o se manipulo la
variable de la investigacion.

e Segun el objetivo de estudio:

Analitica, porque las variables estudiadas tenian la finalidad de buscar
relacion bivariado.

e Segun el conocimiento que se tiene del objetivo de estudio:
Explicativa ya que las modificaciones producidas, en la segunda
medicion, se debid a la intervencion que se realizo.

e Segln el numero de ocasiones en que se mide la variable en
estudio:

Longitudinal: se medié en periodos especificos para el andlisis de
cambios con relacion a las variables.

e Segun el momento de ocurrencia de los hechos evaluados:
Prospectiva: porque el estudio pertenecié al tiempo futuro y la

recoleccion de datos se realizo a partir de la fuente primaria.
3.4. Disefio de investigacién

Es un disefio cuasiexperimental, con un solo grupo, donde se evalu6 en un
Pre test (basal) y Post test (15 dias después), a los pacientes diabéticos tipo
2 en los cuales midi6 la efectividad del “consumo de ensaladas
hipoglucemiantes” es decir se manipulo la variable independiente y se verifico

mediante la observacion de los hechos antes y después de la intervencion:

1= 01 X 09
Donde:
Gy = | Muestra de estudio
04 = | Primera intervencion
X Consumo de ensaladas hipoglucemiante
0, = | Segunda intervencion




51

3.5. Métodos, técnicas e Instrumentos
Métodos

Como enfoque principal y orientacion general, se emplea principalmente el
meétodo deductivo y el enfoque analitico. Esto se debe a la formulacion de
hipotesis y la realizacion de inferencias hipotéticas. Ademas, este método se
basa en premisas tedricas especificas y llega a conclusiones mediante un
proceso formal de deduccion o célculo, haciendo uso de los datos
cuantitativos recopilados.

El proceso de aproximacion a las premisas de la conclusion se llevo a cabo a

lo largo de tres fases:

l. Observacion: se examino el problema objeto de estudio.

Il. Formulacién de hipétesis de investigacion: se involucro la explicacion
de los eventos observados.

1. La validacibn o comprobacion de las hipotesis: se llevd a cabo

mediante la utilizacion de diferentes métodos de inferencia.
Técnicas

Se empled la técnica de encuesta tanto en un pre test como en un post test
para recopilar informacién relacionada con la variable dependiente. De
manera similar, se utilizé la observacién para presenciar la actividad de la
hipoglucemia y el IMC y el perimetro abdominal del paciente, asi mismo para

confirmar el consumo de ensaladas.
Instrumentos

Los instrumentos que se utilizaron fueron:

e Cuestionario de caracteristicas generales del paciente con
diabetes tipo 2 (Anexo 03). Este instrumento determino las
caracteristicas generales del paciente con diabetes mellitus tipo 2. El
cuestionario consta de 8 items caracter descriptivo las cuales examino

datos como el sexo, la edad, procedencia, grado de instruccion, estado
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civil, ocupacion, con quien vive el paciente y el ingreso econémico que
posee y en cuanto a las respuestas, hubo opciones para distinguir con

({3l

una “x” y otras para completar.

Ficha clinica del paciente con diabetes tipo 2 (Anexo 04). Este
instrumento tuvo un caracter descriptivo y midio la situacion clinica del
paciente con diabetes tipo 2. estuvo dividido en 2 partes, de las cuales
la primera consta de 1 item que trata de la sintomatologia de la
enfermedad y la segunda consta de 4 items que tratan del tratamiento,
tiempo de evolucion, antecedentes familiares y percepcién del estado
de salud durante la enfermedad; y en cuanto a las respuestas, hubo

opciones para distinguir con una “x”.

Ficha de observacion de la actividad hipoglucémica de los
pacientes con diabetes tipo 2 (Anexo 05). Este instrumento evallo
las medidas antropométricas y nivel de glucosa en sangre de los
pacientes con diabetes tipo 2 antes y después del tratamiento dietética
con ensaladas hipoglucemiantes. Este instrumento conta de 2 partes
de las cuales en la primera se encuentra 4 items que miden la talla, el
peso, el IMC y el perimetro abdominal del paciente; y la segunda parte
conta de 1 item que mide el nivel de azucar en sangre segun los rangos

de glucemia.

Este instrumento fue evaluado en el pre y post test, considerando la

diferencia de la glucemia segun la valoracion.
1. Hipoglucemia < 55 mg/dl
2. Normo glucemia 70y 100 mg/dl en ayunas
3. Hiperglucemia > a 100 mg/dl en ayunas

Lista de chequeo del consumo de ensaladas hipoglucemiantes
(Anexo 06). Este instrumento registro el consumo de los tipos de
ensaladas recomendadas. Se registro el consumo real de cada tipo de

ensalada con la cantidad de calorias indicadas y la proporcion de
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consumo por racion los 7 dias de la semana y en cuanto a las

respuestas, hubo opciones para distinguir con una “x”.

Este instrumento fue evaluado en el pre y post test segun la valoracion

de consumo.

1. Recomendado = 75% - 100% de la racién
2. Aceptable = 51% - 74% de la racion

3. Insuficiente = < 50% de la racion
3.6. Validacién y confiabilidad de los instrumentos
Validacion del instrumento

Los datos fueron evaluados en la fase cualitativa, correspondiente a su

produccion (validez de contenido), por la opinidon de 5 expertos.

I. Validez de contenido.
Se evalu6 la capacidad de cada item por instrumento para recoger
material de forma cualitativa. En este plano, se utilizé para las

siguientes categorias de validez:
II. Validez racional o revisién del conocimiento disponible

Para ello, se reviso6 los antecedentes de investigacion sobre el tema, con la
disposicion de suficiente bibliografia (antecedentes del estudio).

lll. Validez por juicio de expertos

Para garantizar la validez del contenido, las herramientas de recoleccion de

datos fueron enviados a expertos para su evaluacion.

1. Lavalidacion se llevo a cabo mediante la evaluacion de cinco expertos,
cada uno poseia las siguientes caracteristicas: ser especialistas en el
tema y estar informados.

2. Cada experto recibi6é informacion escrita adecuada sobre la finalidad
del estudio, los objetivos y las hipoétesis, la matriz de coherencia y el

equipo de recogida de datos.
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3. Los expertos revelaron sus valoraciones sobre los items del
instrumento; las observaciones que recibieron una coincidencia
favorable se clasificaron como pertinentes, coherentes, adecuadas,
claras e imparciales y fueron incluidos en el instrumento; las
observaciones que se pudieron salvar, se revisaron, reformularon y
validaron de nuevo tres dias después; y se excluyeron algunos items
sin coincidencia entre los expertos.

4. El grupo de expertos estuvo integrado por

e Licenciado en Enfermeria: Richard Daniel Bonilla Padilla

e Licenciado en Enfermeria: Miguel Adler Santillan Palacios

e Licenciado en Enfermeria: Bruno Valdivia Simedn

e Licenciada en Enfermeria: Maritza Aguirre Cuellar

e Licenciado en Enfermeria: Abias Fortunato Ventura Abad
Confiabilidad del instrumento

v Para la validacion de los instrumentos de recoleccién de datos por
consistencia interna y medicibn de las propiedades métricas
(confiabilidad) se realizdé una prueba piloto a 5 pacientes con diabetes
tipo 2 que cumplian con los requisitos de inclusién, ajenos a la
poblaciéon en estudio, estos resultados fueron analizadas usando
contrastes estadisticos que dieron como resultado que el consumo de
ensaladas disminuye la actividad hipoglucémica en pacientes con

diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha.

Ademas, se llevé a cabo una evaluacion de la consistencia interna o fiabilidad;
para evaluar los instrumentos, usando la prueba estandar de Shapiro-Wilk,
apoyado en el software estadistico Statistical Package for the Social Sciences
SPSSv 27.

3.7. Procedimientos

Para llevar a cabo el estudio se realizé el siguiente procedimiento:
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A. Autorizacién: se realiz6 las coordinaciones previas para la recoleccién

de datos y para dar inicio al desarrollo del trabajo de investigacion; para
la cual se brindé una carta de presentacion al Centro de salud
Potracancha, con la que se procedi6é a solicitar el permiso para el
acceso a la poblacion de pacientes con diabetes tipo 2 y asi nos
brindaron informacion; ademas de establecer contacto con ellos.

Capacitacidon: Se capacito a los pacientes para que puedan preparar

las ensaladas de acuerdo a la guia proporcionada.

C. Aplicacion de los instrumentos: Se llevd a cabo la recopilacion de

datos de los individuos que padecen diabetes tipo 2, siguiendo las
pautas estipuladas por el Comité Institucional de Etica. Estas
directrices incluyeron la obtencion del consentimiento informado, la
garantia de confidencialidad y la proteccion de los datos personales.
Digitacién: la informacion obtenida fue digitada en una base de datos
de SPSS V. 24.

3.8. Tabulacién y anédlisis de datos

Tabulacion

Se esboz6 las siguientes fases:

Exploracion de los datos. Cada una de las herramientas de recogida
de datos se inspecciono exhaustivamente, realizando un control de
calidad de los datos para realizar las modificaciones necesarias.
Categorizacion de los datos. En la etapa de obtencion de
informacion, los datos fueron transformados en c6digos numéricos, los
cuales se derivaron de las respuestas proporcionadas en los
instrumentos utilizados y las variables fundamentales del estudio. En
funcién de las variables se dividi6 en dos categorias, numéricas y
ordinales.

Ordenamiento de los datos. Se har4 en funcion de las variables.
Presentacion de datos. La informacién recopilada se presentara en

tablas y figuras académicas.
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Analisis de datos

- De acuerdo con los objetivos del estudio, se utilizé la estadistica
descriptiva; y para las variables cuantitativas se empleé medidas de
tendencia central y proporciones para las variables categoricas.

Se realizo dos tipos de analisis:
e Estadistica Descriptiva

Se utilizaron frecuencias absolutas y relativas para resumir los datos

cuantitativos.
e Estadistica inferencial

El estudio empleo el estadistico T -Student, que se apoyara en el
software Statistical Package for the Social Sciences SPSS, para
comparar las medias de las variables consideradas en el estudio.

A continuacién, los datos se visualizan en tablas dinamicas, figuras o
gréficos de las variables consideradas utilizando Microsoft Excel 2016,
con el fin de realizar el andlisis y la interpretacion de acuerdo con el

marco teorico.
3.9. Consideraciones éticas

Para el presente estudio se tuvo en cuenta Normas Internacionales y los
principios éticos fundamentales para regular la investigacion: Principio de
autonomia, beneficencia, no maleficencia, y justicia; esto es caracteristico de
un enfoque de investigacion prospectiva; adicionalmente, se respetd el
principio ético de la confidencialidad de los datos recolectados, garantizando
Su correcto uso y manejo. Se aseguro el anonimato de los participantes y se
mantuvo la integridad y veracidad a lo largo de todo el proceso investigativo,
desde la concepcion del proyecto hasta la publicacion de los resultados. Esto
incluyé el reconocimiento de las fuentes consultadas y citadas en el texto, asi
como la implementacién del consentimiento informado para asegurar la

participacion voluntaria de los pacientes.
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Consentimiento informado: Este documento se utilizé para presentar
y describir la investigacion, exponer los objetivos planteados y las
posibles conclusiones esperadas. También se hizo hincapié en que la
participacion en el estudio era completamente voluntaria (66).
Principio de autonomia: Se refiere a la habilidad de las personas para
reflexionar sobre sus propios objetivos y tomar acciones basadas en
las decisiones que toman. Todos los individuos deben ser considerados
como agentes autbnomos, y aquellas personas cuya autonomia esta
disminuida tienen derecho a recibir proteccion.

Principio de beneficencia: “Hacer el bien”, implica la responsabilidad
ética de tomar medidas en favor de los demas. Implica remediar dafios
y fomentar el bienestar. Este principio opera en el ambito personal y no
conlleva sanciones legales en caso de incumplimiento.

Principio de No maleficencia: “Evitar danar y prevenirlo” se refiere a
la abstencion de causar dafio, como la muerte, el dolor, el sufrimiento
o la discapacidad. En el contexto del estudio, se asegurara de que los
pacientes no sufran ningun perjuicio y que la recopilacion de datos sea
no invasiva.

Principio de justicia: Es la equidad en la distribucion de cargas y
beneficio o valorar si la actuacion es equitativa, ademas incluye el
rechazo a la discriminacion por cualquier motivo, por la informacién
obtenida no serd compartida con individuos externos al estudio, y su

uso se restringira exclusivamente para propésitos de investigacion.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

Andlisis descriptivo

Descripcion de las caracteristicas generales de los pacientes con
diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
2023.

Tabla 1. Distribucién porcentual de las caracteristicas generales de los
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha
- Huanuco, 2023.

Caracteristicas generales del N =30
paciente con diabetes tipo 2 N° %
Intervalo de edades
65 a 67 afos 12 40,0
68 a 70 afnos 7 23,3
71 a 73 afios 8 26,7
74 a 78 afos 3 10,0
Sexo
Masculino 9 30,0
Femenino 21 70,0
Procedencia
Rural 11 36,7
Urbana 19 63,3
Grado de instruccién
Primaria 11 36,7
Secundaria 10 33,3
Superior 9 30,0
Estado civil
Soltero/a 4 13,3
Conviviente 10 33,3
Casado/a 7 23,3
Divorciado/a 4 13,3
Viudo/a 5 16,7
Ocupacion
Trabajador eventual 6 20,0
Obrero 6 20,0
Empleado 3 10,0
Chofer 3 10,0
Mecanico 2 6,7
Ama de casa 10 33,3

Con quien vive
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Esposo/a 17 56,7

Hijos 11 36,7

Otros parientes 2 6,7
Ingreso econémico

<a 929 soles 9 30,0

930 a 2000 soles 13 43,3

2001 a mas 8 26,7

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales del paciente con diabetes tipo 2 (Anexo
03)

En la tabla 01, se presenta la distribucion porcentual de las caracteristicas
generales del paciente con diabetes tipo 2 en estudio, donde se observa que
el 40.0% (12) se ubicé entre las edades de 65 a 67 afios y el 26.7% (08) entre

los 71 a 73 afos.

Respecto al sexo, el 70,0% (21) fueron féminas y el 30,0% (09) masculinos;
el 63,3% (19) son de procedencia urbanay el 36,7% (11) de procedencia rural;
el 36,7% (11) cursaron estudios primarios y el 33,3% (10) estudiaron la
secundaria; el 33,3% (10) son de condicion civil conviviente y el 23,3% (7)
casados; el 20,0% (6) son obreros y trabajadores eventuales; el 56,7% (17)
son acompafiados por sus esposos y el 36,7% (11) por sus hijos; asi mismo
el 43,3% (13) tienen un ingreso economico de entre 930 a 2000 soles y el
30,0% (9) menos de 929 soles.
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Descripcién de la ficha clinica de los pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

Tabla 2. Distribucion porcentual de la situacion clinica de los pacientes
con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
2023.

N =30
Sintomatologia Sl NO
N° % N° %
Polidipsia (mucha sed) 22 73,3 8 26,7
Poliuria (mucha orina) 21 70,0 9 30,0
Polifagia (mucha hambre) 17 56,7 13 43,3
Pérdida de peso 6 20,0 24 80,0
Cansancio 21 70,0 9 30,0
Vision borrosa 22 73,3 8 26,7

Fuente: Ficha clinica del paciente con diabetes tipo 2 (Anexo 04)

En la tabla 02, se presenta la distribucion porcentual de la situacion clinica de
los pacientes con diabetes tipo 2 en estudio, donde respecto a la
sintomatologia, se obtuvo que el 73,3 % (22) presentaba polidipsia (mucha

sed) y vision borrosa y el 70,0% (21) poliuria (mucha orina) y cansancio.
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Tabla 3. Distribucién porcentual de los aspectos caracteristicos de la
diabetes tipo 2 de los pacientes usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco, 2023.

Aspectos caracteristicos de la N =30
diabetes tipo 2 N° %

Tratamiento

Insulina 8 26,7

Antidiabético oral 19 63,3

Exclusivamente dieta 3 10,0
Tiempo de evolucién

<ab afios 10 33,3

5a 10 afnos 13 43,3

11 a més afos 7 23,3
Antecedentes familiares

Padres 14 46,7

Hermanos 8 26,7

Abuelos 5 16,7

Tios 3 10,0

Fuente: Ficha clinica del paciente con diabetes tipo 2 (Anexo 04)

En la tabla 03, se presenta la distribucion porcentual de los aspectos
caracteristicos de la diabetes tipo 2 de los pacientes en estudio, donde se
observa que el 63.3% (19) tiene tratamiento antidiabético oral y el 26.7% (08)

por insulina.

Respecto al tiempo de evolucion, el 43,3% (13) padece de diabetes entre 5 a
10 afos y el 33,3% (10) menor a 5 afios; asi mismo el 46,7% (14) heredaron
la enfermedad de sus padres y el 26,7% (8) de sus hermanos.
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Tabla 4. Distribucion porcentual de la percepcion del estado de salud
durante la enfermedad seglun los momentos de intervencion de los
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha
- Hudnuco - 2023.

N =30
Percepcion del estado de salud
Pre test Post test

durante la enfermedad N° % N° %
Muy bueno 1 1,7 1 1,7
Bueno 3 5,0 21 35,0
Regular 11 18,3 4 6,7
Malo 15 25,0 4 6,7
Total 30 100% 30 100%

Fuente: Ficha clinica del paciente con diabetes tipo 2 (Anexo 04)

En la tabla 04, se presenta la distribucién porcentual de la percepcion del
estado de salud durante la enfermedad segun los momentos de intervencién
de los pacientes con diabetes tipo 2, donde respecto al pre test, se obtuvo que
el 25,0 % (15) se encuentra en un mal estado de salud y en cuanto al post test

el 35,0 % (21) se encuentra con un buen estado de salud.
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Descripcién de la variable actividad hipoglucémica en pacientes con
diabetes tipo 2 - Huanuco, 2023.

Tabla 5. Distribucion porcentual del indice de masa corporal segln los
momentos de intervencion de los pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

N =30
IMC Pre test Post test
N° % N° %
Bajo peso 4 133 4 133
Normal 9 30,0 10 33,3
Sobrepeso 17 56,7 16 53,3
Total 30 100% 30 100%

Fuente: Ficha de observacién de la actividad hipoglucémica de los pacientes con diabetes
tipo 2 (Anexo 05)

En la tabla 05, se presenta la distribucion porcentual del IMC segun los
momentos de intervencion de los pacientes con diabetes tipo 2, donde
respecto al pre test, se obtuvo que el 56,7 % (17) se encuentra con sobrepeso

y en cuanto al post test el 53,3 % (16) también se encuentra con sobrepeso.
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Tabla 6. Distribucién porcentual del perimetro abdominal segun los
momentos de intervencion de los pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

N =30
Perimetro abdominal Pre test Post test
N° % N° %
Normal 1 33 19 633
Riesgo elevado 10 333 10 333
Riesgo muy elevado 19 63,3 1 3,3
Total 30 100% 30 100%

Fuente: Ficha de observacién de la actividad hipoglucémica de los pacientes con diabetes
tipo 2 (Anexo 05)

En la tabla 06, se presenta la distribucion porcentual del perimetro abdominal
segun los momentos de intervencion de los pacientes con diabetes tipo 2,
donde respecto al pre test, se obtuvo que el 63,3 % (19) se encuentra con un
riesgo muy elevado y en cuanto al post test el 63,3 % (19) presenta un

perimetro abdominal normal.
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Tabla 7. Distribucion porcentual del nivel de glucosa en sangre segun
los momentos de intervencion de los pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

N =30
Estado de glucemia Pre test Post test
N° % N° %
Hipoglucemia 2 6,7 3 10,0
Normo glucemia 7 23,3 27 90,0
Hiperglucemia 21 70,0 0 0
Total 30 100% 30 100%

Fuente: Ficha de observacién de la actividad hipoglucémica de los pacientes con diabetes
tipo 2 (Anexo 05)

En la tabla 07, se presenta la distribucion porcentual del nivel de glucosa en
sangre segun los momentos de intervencion de los pacientes con diabetes
tipo 2, donde respecto al pre test, se obtuvo que el 70,0 % (21) presenta

hiperglucemiay en cuanto al post test el 90,0 % (27) presenta normo glucemia.
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Descripcién de la variable consumo de ensaladas hipoglucemiantes
segun los momentos del estudio de los pacientes con diabetes tipo 2

usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

Tabla 8. Distribucién porcentual del consumo diario de ensaladas
hipoglucemiantes segun los momentos de intervencion de los pacientes
con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
2023.

N =30
Consumo diario de ensaladas

_ _ Pre test Post test

hipoglucemiantes NE % NE %
Recomendado 1 3,3 19 63,3
Aceptable 9 30,0 10 33,3

Insuficiente 20 66,7 1 3,3
Total 30 100% 30 100%

Fuente: Lista de chequeo del consumo de ensaladas hipoglucemiantes (Anexo 06)

En la tabla 08, se presenta la distribucion porcentual del consumo diario de
ensaladas hipoglucemiantes segun los momentos de intervencién de los
pacientes con diabetes tipo 2, donde respecto al pre test, se obtuvo que el
66,7 % (20) tiene un consumo insuficiente de ensaladas y en cuanto al post

test el 63,3 % (19) tiene un consumo recomendado.
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Analisis inferencial
Tabla 9. Prueba de normalidad Shapiro-Wilk en la variable actividad

hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de
Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

Prueba de normalidad
Shapiro-Wilk

Actividad hipoglucémica

Estadisticas

Pre test Post test
Muestra 30 30
Media 1,90 1,86
Desviacion Estandar 0,301 0,378
Shapiro-Wilk 0,341 0,453
Significancia K-S 0,000 0,000

Fuente: SPSS V.23

En la tabla 09, se presenta la prueba de normalidad, en la cual, se consider6
los valores hallados en la prueba de normalidad Shapiro-Wilk. En efecto, la
variable fue analizada. Los resultados de la actividad hipoglucémica segun los
momentos de intervencién de los pacientes con diabetes tipo 2, fueron un
valor S-W significativo de 0.341 y 0,443 respectivamente con un nivel de
significancia de 0.000, lo que indica que la distribucion de las variables
analizadas es menor a la distribucion normal de 0.05, por lo que se decidio

utilizar la prueba T de Student.
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Tabla 10. Prueba t de Student segun los momentos de intervencién (pre
test y post test) en la disminucion del IMC, mediante el consumo de
ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.

Significancia
IMC (p valor)
(pre test - post test)

1,000 29 0,326

Fuente: SPSS V.25

En la tabla 10, se analiza la comparacion de los momentos de intervencion, la
diferencia entre el pre test y post test en la disminucién del IMC, mediante el
consumo de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha durante el 2023, donde se obtuvo
un valor t= 1000; gl =29y p = 0,326; siendo este ultimo valor, mayor que 0.05;
por lo se rechaza la hipétesis de investigacion y se acepta la hipétesis nula,
demostrando que no existe diferencias entre los momentos de intervencion
(pre test y post test) en la disminucion del IMC, mediante el consumo de
ensaladas hipoglucemiantes en pacientes diabéticos tipo 2 usuarios del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.
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Tabla 11. Prueba t de Student segun los momentos de intervencién (pre
test y post test) en la disminucion del perimetro abdominal, mediante el
consumo de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con diabetes tipo
2 usuarios del Centro de Salud Potracancha — Huanuco, 2023.

Significancia
Perimetro abdominal (p valor)
(pre test - post test)

6,595 29 ,000

Fuente: SPSS V.25

Enlatabla 11, se analiza la comparacién de los momentos de intervencion, la
diferencia entre el pre test y post test en la disminucion del perimetro
abdominal, mediante el consumo de ensaladas hipoglucemiantes en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha
durante el 2023, donde se obtuvo un valor t= 6,595; gl = 29 y p = 0,000; siendo
este ultimo valor, menor que 0.05; por lo se rechaza la hip6tesis nula y se
acepta la hipétesis investigacion nula, demostrando que existe diferencias
entre los momentos de intervencion (pre test y post test) en la disminucion del
perimetro abdominal, mediante el consumo de ensaladas hipoglucemiantes
en pacientes diabéticos tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha -
Huanuco, 2023.
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Tabla 12. Prueba t de Student segun los momentos de intervencién (pre
test y post test) en la disminucion del nivel de glucosa en sangre,
mediante el consumo de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con
diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha — Huénuco,
2023.

Significancia
Estado de glucemia (p valor)
(pre test - post test)

4,287 29 ,000

Fuente: SPSS V.25

En la tabla 12, se analiza la comparacion de los momentos de intervencion, la
diferencia entre el pre test y post test en la disminucién del perimetro
abdominal, mediante el consumo de ensaladas hipoglucemiantes en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha
durante el 2023, donde se obtuvo un valor t= 4,287; gl =29 y p = 0,000; siendo
este Ultimo valor, menor que 0.05; por lo se rechaza la hipétesis nula y se
acepta la hipotesis investigacion nula, demostrando que el consumo de
ensaladas disminuye la actividad hipoglucémica en pacientes con diabetes

tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2023.
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CAPITULO V. DISCUSION

La presente investigacion, tuvo de interés demostrar la efectividad del
consumo de ensaladas en la actividad hipoglucémica en pacientes con
diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha — Huanuco,
poniendo en evidencia que el consumo de ensaladas disminuye la actividad
hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco, demostrado por la prueba paramétrica de t de
Student y por el cual se obtuvo un valor t = 4,287 y un nivel de significancia o
valor p= 0,000, por lo que este resultado ubica a 70,0 % (21) de pacientes en
el pre test con hiperglucemia y 90,0 % (27) de pacientes en el post test con
normo glucemia. Estos resultados se asemejan al estudio de Teran (67), quien
menciona que modificar el estilo de vida resulta esencial en la terapia de
individuos con diabetes, destacando la importancia de adoptar practicas
alimenticias mas saludables y llevar a cabo una gestién nutricional adecuada
es beneficioso para la salud de los pacientes y ayuda a reducir la aparicion de
complicaciones y costos en el tratamiento de la enfermedad, por lo tanto, es
recomendable saber qué alimentos comen mas los adultos después de un
diagndstico de diabetes, por lo que es imperativo centrarse en aumentar las

verduras y frutas mientras se reduce la harina y/o los carbohidratos.

Asimismo, Bustamante y Buttron (10), demostraron que consumir al menos
200 ml de néctar de aguaymanto, balsamina y arandanos durante un periodo
de seguimiento de 15 dias redujo significativamente los niveles de glucosa en
sangre en un 5% y ayudo a prevenir la obesidad, la dislipidemia, problemas
cardiacos y cardiovasculares. Por lo tanto, concluyeron que, si existe una
diferencia significativa en la reduccion del azucar en la sangre, ya que el
aguaymanto, balsamina y arandanos contienen fibra que retrasa la absorcion
del azucar en la sangre, y es recomendable para quienes intentan controlar la

glucosa e insulina o reducir el riesgo de diabetes.

De igual forma, Francisco y Gomez (12), demostraron con su estudio que los
ratones tratados con extracto de eucalipto ademas de metformina tenian

niveles de azucar en sangre significativamente mas bajos, es decir, si hubo
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una diferencia significativa entre los grupos de estudio (tratamiento con
extracto de eucalipto en ratones hiperglucémicos) y (ratones hiperglucémicos

inducidos por tratamiento con metformina) antes y después del tratamiento.

Entre los estudios que aportan se tiene a Borja (9), quien menciona que una
dieta saludable para diabéticos esta muy relacionada con la prevencion de la
enfermedad, por lo que recomienda una dieta balanceada que aporte los
macro y micronutrientes necesarios, los cuales también se regulan a diario
mediante la ingesta de liquidos a 2 litros diarios y moderando el consumo de
sal, azlcar, alimentos refinados y alimentos enlatados, ya que con un cuidado
nutricional éptimo para diabéticos se retrasa el desarrollo de la enfermedad

renal cronica hasta su etapa final.

De igual forma, Diaz (11), menciona que existe un choque cultural que se
presenta al cambiar los habitos alimentarios inadecuados basados en el
exceso de alimentos, frituras y azucar, por desarrolla poco a poco habitos
alimentarios saludables como comer menestras y verduras, evitando el azucar
y los dulces, y reduciendo el tamafio de las porciones para evitar la ingesta
excesiva de carbohidratos; lo que se logra con el apoyo de sus familias;
también utilizando en parte métodos de curaciébn convencionales como
bebidas o aguas de tiempo; por lo tanto, recomienda que los profesionales de
la salud deberian indicar dietas atractivas, evaluando e incorporando los
habitos alimentarios de los adultos mayores y sus familias, y realizar un
seguimiento a largo plazo.

En el segundo analisis se obtuvo que no existe diferencias entre los momentos
de intervencién (pre test y post test) en la disminucién del IMC, mediante el
consumo de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con diabéticos tipo 2
en estudio, demostrado por la prueba paramétrica de t de Student y por el cual
se obtuvo un valor t = 1000 y un nivel de significancia o valor p= 0,326, por lo
gue este resultado ubica a 56,7 % (17) pacientes en el pre test con sobrepeso
y 53,3 % (16) pacientes en el post test. Estos resultados son similares al
estudio de Zufiga (68), quien menciona en su estudio que en cuanto a la

valoracion del IMC 67,2% de la poblacion tiene un IMC normal, y al relacionar
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la abstinencia alimentaria con la calidad de la dieta, el IMC y el riesgo
cardiovascular, no se encontré0 relacion estadisticamente significativa
bivariado y multivariada; por lo que se recomienda promover el uso de
indicadores antropomeétricos para la evaluacion del estado nutricional con el
fin de evaluar el riesgo cardiovascular de la poblacion y realizar un

seguimiento continuo.

Asimismo Mondragoén y Vilchez (69), informaron en su estudio que el 56,8%
de los encuestados presentaban malos habitos alimentarios, el 39,8% un
estado nutricional normal y el 39,4% de los hombres presentaban sobrepeso,
concluyendo que no existia relacion con un valor de p = 0,766 entre los habitos
alimentarios y el estado nutricional, por lo que se sugiere que, ademas de las
medidas antropométricas, se deben desarrollar programas de promocion y
prevencion al menos una vez al afio para mejorar el nivel de conocimiento

sobre nutricién saludable y registrar el estado nutricional.

De igual forma, Tinedo y Villegas (70), mencionaron que el 70,4% de los
encuestados en su estudio presentaban un estado nutricional normal,
mientras que el 92,6% presentaba habitos alimentarios no saludables y
cuando las variables se relacionaron, el valor de p fue de 0,166 (p < 0,05 IC
95 %), indicando que no hubo asociacidon significativa entre los héabitos
alimentarios y el estado nutricional, rechazando asi la hipétesis del estudio y
recomendando acciones preventivas y de extension mediante la educacion de

la poblacion en la practica de una dieta saludable.

Entre los estudios que aportan se tiene a Acosta (71), quien menciona que los
habitos alimentarios pueden afectar el IMC de las personas debido a que se
ha observado que la mayoria de las personas tienen malos habitos
alimentarios y las mujeres son el grupo mas destacado y lo mismo ocurre con
el IMC ya que mas de la mitad de las personas encuestadas tiene sobrepeso
u obesidad, con mayor prevalencia de obesidad entre las mujeres y mayor
prevalencia de sobrepeso entre los hombres, por lo que se recomienda
implementar programas que promuevan el consumo de alimentos saludables,

asi como la actividad fisica en diferentes puntos de salud para que las
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personas puedan comprender los riesgos de la mala nutricibn y las
enfermedades en las que el sobrepeso y la obesidad pueden provocar

complicaciones a largo plazo.

Por otro lado, Caycho (72), reportd en su estudio que el 57,4% de los
encuestados reportaron ingesta insuficiente de frutas y verduras, con una
ingesta diaria promedio de 233,6 gramos de estos alimentos, ademas se
observd una prevalencia de sobrepeso de 28.57% y obesidad de 23.1%;
conjuntamente se evidencié un riesgo alto de 17.6% y riesgo muy alto de
10.2% de padecer enfermedades cardio metabdlicas. Por lo tanto, el valor p =
0,042 concluye que el consumo insuficiente de frutas y verduras es
insuficiente para prevenir el sobrepeso y la obesidad, ya que mas de la mitad
de la poblacion presenta IMC de sobrepeso y obesidad respectivamente y casi
el 30 % padece enfermedades cardio metabdlicas, segun la medida de

circunferencia de la cintura.

Asimismo, Zavaleta (73), menciona que el estado nutricional segun indice de
masa corporal (IMC), del 55,8% (77) de los encuestados presentaron peso
normal y el 31,2% (24) sobrepeso, por lo que se recomienda prestar atencién
al estado nutricional y al IMC para evitar la desnutricion, el sobrepeso o la

obesidad, ya que esto afecta la salud del organismo.

Entre los estudios que contradicen el nuestro, tenemos a Palacios y Luna (74),
quienes reportaron que el 36,9% (82) de la poblacion sufren de sobrepeso y
que de las cuales el 14,4% (32) eran del sexo masculino, asi mismo el 55%
estaban adecuadamente alimentados y el 45% inadecuados, sin embargo el
56% (28) de las mujeres con sobrepeso y el 54% de las obesas presentaban
malos habitos alimentarios, mientras que el 59,4% (19) de los hombres con
sobrepeso y el 73,7% (14) de los obesos presentaban malos habitos
alimentarios, por lo que se concluyo que los habitos alimentarios tanto para
los hombres y las mujeres se correlacionan significativamente con el
sobrepeso y la obesidad, siendo el nivel de correlacion positivo con respecto

a la puntuacion media de Spearman (Rho = 0,224); es decir que existe
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evidencia de que los habitos alimentarios y la actividad fisica se asocian con
el sobrepeso y la obesidad en ambos sexos.

En el tercer analisis se obtuvo que existe diferencias entre los momentos de
intervencion (pre test y post test) en la disminucion del perimetro abdominal,
mediante el consumo de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con
diabetes tipo 2 en estudio, como lo indica la prueba paramétrica de t de
Student y por el cual se obtuvo un valor t = 6,595 y un nivel de significancia o
valor p= 0,000, por lo que este resultado ubica a 63,3 % (19) de pacientes en
el pre test con un riesgo muy elevado y 63,3 % (19) de pacientes en el post
test con perimetro abdominal normal. Estos resultados son similares al estudio
de Marin y Povis (75), quienes mencionaron que al evaluar el consumo de
alimentos altamente procesados encontraron que el 76.3% de los
encuestados consumen mucho alimentos altamente procesados; del mismo
modo, al evaluar la circunferencia abdominal, el 74,6% de los sujetos mostré
un riesgo muy alto y al evaluar la relacion entre las dos variables se obtuvo un
valor p=0,000 (p<0,05), que concluye que si existe una relacion directa entre
el consumo de alimentos ultra procesados y la medida de la circunferencia
abdominal y aconsejan que se deberia medir la circunferencia abdominal en
las visitas domiciliarias, ya que es importante para predecir el riesgo

cardiovascular y evitar desviaciones patoldgicas.

Finalmente, dadas las diferentes realidades y antecedentes culturales de los
entornos de trabajo y los pacientes con diabetes usuarios de los proveedores
de atencion de salud (IPRESS), ninguna investigacion sobre este tema es

concluyente.
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CONCLUSIONES

Desde el punto de vista de la investigacién, la ensalada es la base de cualquier
tipo de dieta saludable, especialmente para reducir la actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2, por su bajo contenido de
almiddn, carbohidratos, azlcares, grasas, vitaminas, minerales, fibras y agua;
ayudando de esta manera a reducir el riesgo de enfermedades
cardiovasculares o alteraciones en o6rganos como la vision, los rifiones, el

corazén y el cerebro; por lo que se llega a la conclusion de que:

e Se acepta la hipotesis de investigacion general, demostrandose de que
el consumo de ensaladas disminuye la actividad hipoglucémica en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco, 2023; con un p valor de 0,000 que esté por
debajo del valor de significancia de 0.05.

e Se acepta la primera hipétesis nula especifica, demostrandose de que
no existe diferencias entre los momentos de intervencion (pre test y
post test) en la disminucién del IMC, mediante el consumo de
ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con diabetes tipo 2 en
estudio; con un p valor de 0,326 que esta por debajo del valor de
significancia de 0.05.

e Se acepta la segunda hipétesis de investigacion especifica,
demostrandose de que existe diferencias entre los momentos de
intervencién (pre test y post test) en la disminucion del perimetro
abdominal, mediante el consumo de ensaladas hipoglucemiantes en
pacientes con diabetes tipo 2 en estudio; con un p valor de 0,000 que

esta por debajo del valor de significancia de 0.05.
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RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS

A los gestores de los establecimientos de salud

Capacitar a los profesionales de la salud responsables del Programa
Nacional de Prevencion de la Diabetes sobre el consumo de ensaladas
hipoglucemiantes para que puedan desempefiar efectivamente su
papel en la promocién de la salud, utilizando sus creencias como guia
para construir relaciones mas cercanas con los pacientes.

Gestionar las sesiones demostrativas para la adherencia al consumo
de ensaladas hipoglucemiantes en pacientes con diagnostico de
diabetes incluyendo cultura y costumbres, para facilitar el aprendizaje

y la aplicacion.

Al personal de salud del Centro de Salud Potracancha

Fortaleciendo el trabajo en equipo del personal salud de la institucién
para difundir la importancia de la prevencion de la diabetes y los
beneficios de las ensaladas saludables

Fomentar el interés por la cultura de los pacientes con diabetes tipo 2
para una mejor atencién, especialmente a los pacientes adultos
mayores, y la importancia de las familias en el cuidado de la diabetes,

ya que son quienes mas tiempo comparten con el paciente.

A los pacientes con diabetes tipo 2

Facilitar las visitas de los pacientes diabéticos a los centros de salud y
educarlos sobre los beneficios o0 ventajas del post-tratamiento, ademas
de incorporar nuevas practicas de vida saludable como una
alimentacion adecuada y ejercicio para prevenir complicaciones a largo
plazo.

Difundir el recetario del consumo de ensaladas hipoglucemiantes para

reducir el riesgo de diabetes tipo 2.
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A la comunidad cientifica

e Alentar a los estudiantes a realizar investigaciones experimentales
sobre los efectos hipoglucemiantes de diversos alimentos para actuar

frente a los problemas de salud publica en la poblacién de Huanuco.
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
ANEXO 01
COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD

Investigadores:

v" Cabrera Rojas Jhanclin Cel:
931872437

v' Espinoza Ruiz Xiomara Stefany Cel:
962945044

v Pablo Cielo Yowali Yansina Cel:
991478222

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES: Estamos invitandole a participar
en un estudio de investigacion. El propésito de este formato de compromiso es
darle informacion que le permita decidir si usted quiere o no participar. Por favor
lea el formato cuidadosamente. Usted puede hacer preguntas acerca del
propésito de la investigacion, ademas de los posibles riesgos y beneficios y de
sus derechos como participante o cualquier otra cosa acerca de la investigacion
que se describe en este formato y que necesite aclaracion. Una vez que todas
sus preguntas hayan sido contestadas, usted podra decidir si desea participar o
no. A este proceso se le llama consentimiento Informado. Le daremos una copia
de este formato. El protocolo de esta investigacion ha sido evaluado por el
Comité de Etica en Investigacion de la UNHEVAL. Un Comité de Etica es un
organismo que vela por los derechos de las personas que participan en un
estudio de investigacién y que garantiza un trato adecuado a la persona, basado
en el respeto por sus derechos como paciente y como persona. Si desea alguna
aclaracion, puede comunicarse con la presidenta del Comité de ética de la
Faculta de Enfermeria de la universidad Nacional Hermilio Valdizan, Dra. Maria

del Carmen Villavicencio Guardia y Mg. Luzvelia Guadalupe Alvarez Ortega.

PROPOSITO Y BENEFICIOS
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La diabetes es considerada como la cuarta causa principal de muerte en la
mayoria de los paises desarrollados, pero también es una nueva epidemia en
los paises en desarrollo. Esto se refleja en el sorprendente nimero de 415
millones de adultos con diabetes en todo el mundo y se espera que el numero
alcance los 640 millones en 2040. Mientras que en Peru la prevalencia general
de diabetes es del 7 %, siendo mayor para las ciudades localizadas en la costa
y 8.4 %, para Lima metropolitana, es decir 1 de cada 12 personas tiene diabetes.
Pero en la cuidad de Huanuco de los mas de 800.000 habitantes, 3.900 ya estan
afectados por la diabetes. Por esto la dieta rica en vegetales o de bajo indice
glucémico en personas con diabetes tipo 2 tienen ventajas clinicas significativas
sobre los medicamentos ya existentes, ademas es un elemento fundamental del
hombre y consiste en el consumo de alimentos que contienen tanto
macronutrientes como micronutrientes, lo que contribuye al normal
funcionamiento del organismo y evita muchas complicaciones de salud. Asi
mismo el consumir ensaladas hipoglucemiantes son grandes aliados a la hora
de reducir el azGcar en sangre, es excelente para la diabetes porgue son muy
bajas en calorias y ricas en vitaminas, minerales y antioxidantes, también tienen
un alto contenido de fibra, lo que ayuda a controlar el peso ya que es sumamente
saciante, ademas previene otras enfermedades cardiovasculares o alteraciones
en los érganos, como la vista, los rifiones, el corazén y el cerebro. Este estudio
pretende demostrar que el consumo de ensaladas tiene actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha. El andlisis de los resultados, asi como sus sugerencias, nos
permitira mejorar o adicionar otros tipos de ensaladas hipoglucemiante en
futuros estudios para mejor la condicion de vida de los pacientes con diabetes
tipo 2.

PROCEDIMIENTOS. Para ello, se aplicara un cuestionario antes de la ficha
clinica y ficha de observacion antropométrica, junto con la toma del nivel de
glucosa en sangre, con la finalidad de verificar las medidas antropométricas y el
nivel de glucosa en sangre de los pacientes con diabetes mellitus tipo Il. El
estudio consistira también una lista de chequeo del consumo de ensaladas
hipoglucemiantes. Paralelamente, una persona previamente capacitada anotara

sus preferencias, a fin de determinar sus gustos. Este instrumento se aplicara
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dos veces a lo largo del estudio, a fin de que la informacion que recojamos sea
realmente util. Usted recibira informacion adicional acerca del uso de las
ensaladas hipoglucemiantes y su actividad hipoglucemiante, para reforzar sus
conocimientos. Para nosotros es muy importante la veracidad de los datos que
recogeremos, por ello le rogamos que participe en el estudio. DISCONFORT
Quisiera que usted se sienta comodo durante la entrevista, sin presiones de
ningun tipo. Puede responder el cuestionario en el momento en que usted no
esté ocupado, para que pueda leerlo con cuidado y responderlo adecuadamente.
OTRA INFORMACION La informacion que usted ofrezca no sera utilizada, de
manera que, si usted desea, puede incluso, formular criticas respecto al estudio,
dado que esta informacion es confidencial, asimismo usted podria rehusarse a
participar o dejar el estudio en cualguier momento, sin que eso signifique un
perjuicio en el trato que se le dara y ni mucho menos en su evaluacion.
Igualmente, podemos asegurarle que sus derechos como adulto y como persona
no se veran afectados en lo mas minimo.

Gracias por su participacion.

Atentamente:

v' Cabrera Rojas Jhanclin
v' Espinoza Ruiz Xiomara Stefany

v" Pablo Cielo Yowali Yansina



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
ANEXO 02
CONSENTIMIENTO INFORMADO

CODIGO: FECha: oo,

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Consumo de ensaladas y su actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco — 2023”

Equipo de Investigadores

v' Cabrera Rojas Jhanclin
v' Espinoza Ruiz Xiomara Stefany
v Pablo Cielo Yowali Yansina

Introduccién / Propdésito

Los resultados del estudio pretenden demostrar que el consumo de ensaladas
tiene actividad hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del
Centro de Salud Potracancha, 2023”

Participacion

Participaran 30 pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2, usuarios del Centro de

Salud Potracancha de Distrito Pillco Marca.
Procedimientos

Los instrumentos documentales seran: 1 cuestionario, 1 ficha clinica, 1 ficha de

observacion y 1 lista de chequeo.

Respecto a la participacién se visitara el hogar del paciente, entre 1 a 3 horas
diarias, en un promedio de 6 visitas, y que en algunos momentos se tomara fotos
y se grabarda, pero siempre pidiendo permiso para ello. En la octava visita se
respondera preguntas durante una entrevista de aproximadamente 30 minutos,

y que sera grabada y fotografiada.

Riesgos /incomodidades
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Esta investigacion se clasifica como una sin riesgos, porque no se realiza
ninguna intervencién o modificacion en lo bioldgico, psicologico, fisiolégico o
social de las participantes. En caso de no aceptar la invitacion, no habra ninguna
consecuencia.

Beneficios

El beneficio que obtendra por participar en el estudio, seran mejorar la salud y la

calidad de vida.

Alternativas

La participacion en el estudio es voluntaria.
Compensacion

No recibir4 pago alguno por su participacion. En el transcurso del estudio usted
podra solicitar informacion actualizada sobre el mismo, al investigador

responsable.
Confidencialidad de la informacion

La informacién recabada se mantendra confidencialmente en los archivos del
comité de ética de la Facultad de Enfermeria de la universidad Nacional Hermilio
Valdizan de Huanuco quien patrocina el estudio. No se publicaran nombres de

ningun tipo. Asi que podemos garantizar confidencialidad absoluta.
Problemas o preguntas

Escribir al: jhanclincr@gmail.com o llamar al nimero 931872437

xiomaraespinozaruiz9@agmail.com o llamar al nimero 962945044

yovalipablocielo@gmail.com o llamar al nimero 991478222

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 intervencion sin que me afecte de ninguna manera.


mailto:jhanclincr@gmail.com
mailto:yovalipablocielo@gmail.com
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Firmay huellas del participante

Firma

Nombre y Apellidos:

DNI:



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN DE HUANUCO

FACULTAD DE ENFERMERIA

ANEXO 03

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES DEL PACIENTE
CON DIABETES TIPO 2

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Consumo de ensaladas y su actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco — 2023”

INSTRUCCIONES: EI presente cuestionario contiene aspectos relacionados a
las caracteristicas generales de su persona, por favor responda a cada pregunta
lo mas exacto posible indique la respuesta de su preferencia con una X.

Agradecemos anticipadamente su valiosa colaboracion y aseguramos el
compromiso de la confidencialidad de sus datos.

Gracias
CODIGO: FECha: ooovieeeeieee e
CARACTERISTICAS GENERALES

Edad:

1. ¢Cuéantos afios cumplidos tiene usted a la fecha?

Sexo:

2. ¢A qué genero biolégico pertenece usted?
Masculino () Femenino ( )

Procedencia

3. ¢Cual es su lugar de origen?
Rural ( ) Urbana ( )

Grado de instruccién:

4. ¢Hasta qué grado de estudio alcanz6?
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Primaria () Secundaria ( ) Superior ()

Estado civil:

5. ¢Cudl es su condicioén civil?
Soltero/a ( ) Conviviente( ) Casado/a( )

Divorciado/a( ) Viudo/a( )

Ocupacion:

6. ¢Cual es su condicion laboral?

Trabajador eventual ( ) Obrero () Empleados ( )
Chofer () Mecénico ( ) Amade casas ( )

Con quien vive:

7. ¢Quién lo acompafa actualmente?
Esposo/a () Hijos ( ) Otros parientes: ()

Ingreso econémico:

8. ¢Cuanto es su salario actual?
<a929 soles () 930 a 2000 soles ( ) 2001 amés: ()



FACULTAD DE ENFERMERIA

ANEXO 04
FICHA CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Consumo de ensaladas y su actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco — 2023

INSTRUCCIONES: Sefior(a) encuestado(a) le solicito que me pueda brindar
informacion, el cual nos servira para la realizacion de una investigacion que tiene
como objetivo demostrar que el consumo de ensaladas tiene actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo Il para ello es necesario que

responda con minuciosidad.

Agradecemos anticipadamente su valiosa colaboracion y aseguramos el
compromiso de la confidencialidad de sus datos.

Gracias
|. SITUACION CLINICA
SINTOMATOLOGIA SI NO
Polidipsia (mucha sed)
Poliuria (mucha orina)
Polifagia (mucha hambre)
Pérdida de peso
Cansancio
Visién borrosa
Il. ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA ENFERMEDAD
Tratamiento
1. ¢Qué tipo de tratamiento utiliza?
Insulina () Antidiabético oral ( ) Exclusivamente dieta ( )
Tiempo de evolucion
2. ¢Cuanto tiempo viene llevando la enfermedad?
<abafios( ) 5a10afnos ( ) 11 amas afos ( )

Antecedentes familiares
3. ¢Actualmente tiene algun pariente directo con Diabetes Mellitus tipo 11?
Padres ( ) Hermanos ( ) Abuelos ( )
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Tios ()

Percepcion del estado de salud durante la enfermedad
4. ¢;Como se ha sentido en su salud, durante las Ultimas cuatro semanas?
Muy bueno ( ) Bueno ( ) Regular ( ) Malo ( )



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN DE HUANUCO

FACULTAD DE ENFERMERIA

ANEXO 05

FICHA DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA DE LOS
PACIENTES CON DIABETES TIPO 2

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Consumo de ensaladas y su actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco — 2023”

INSTRUCCIONES: Sefior(a) encuestado(a) le solicito que me pueda brindar
informacion, el cual nos servira para la realizacion de una investigacion que tiene
como objetivo demostrar que el consumo de ensaladas tiene actividad
hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo Il para ello es necesario que

responda con minuciosidad.

Agradecemos anticipadamente su valiosa colaboracion y aseguramos el

compromiso de la confidencialidad de sus datos.

Gracias
Pre test () Post test ()
l. MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

1. Talla (m)

2. Peso corporal (Kg)

3. IMC = Peso/Talla?

IMC NIVEL DE PESO RESULTADO

Por debajo de 18,5 Bajo peso
18,5-249 Normal
25,0 -29,9 Sobrepeso
30,0 o mas Obesidad

4. Perimetro abdominal



HOMBRES
<95cm.
95-102 cm
> 102 cm

MUJERES
<82cm.
83 —88 cm.
> 88 cm.

84 NIVEL DE GLUCOSA EN SANGRE

ESTADO DE RANGO
GLUCEMIA
Hipoglucemia < 55 mg/di

Normo glucemia
Hiperglucemia
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Normal
Riesgo elevado
Riesgo muy elevado

Normal
Riesgo elevado
Riesgo muy elevado

HORA  NIVEL DE

DEL DIA AZUCAR
EN

SANGRE

70 y 100 mg/dl en ayunas
> a 100 mg/dl en ayunas



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN DE HUANUCO

FACULTAD DE ENFERMERIA

ANEXO 06
LISTA DE CHEQUEO DEL CONSUMO DE ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en pacientes con diabetes tipo 2 usuarios
del Centro de Salud Potracancha - Huanuco — 2023”

INSTRUCCIONES: Sefior(a) encuestado(a) le solicito que me pueda brindar informacion, el cual nos servira para la realizacion de
una investigacion que tiene como objetivo demostrar que el consumo de ensaladas tiene actividad hipoglucemiante en pacientes con

diabetes tipo Il para ello es necesario que responda con minuciosidad.

Agradecemos anticipadamente su valiosa colaboracién y aseguramos el compromiso de la confidencialidad de sus datos.

Gracias
Pre test ( ) Post test ()
e TIPOS DE Cé’:{'géag'z PROPORCION DE DIAS DE LA SEMANA
ENSALADAS CONSUMIDAS CONSUMO DE LA RACION L M M J V S D
e 75% -100%
1 Primavera 350kal e 51%-74%
o <50%
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Verde

Blanca

415kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

Combinada

250Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

Rusa

160Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

Carnaval

337Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

La serranita

175Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

Gourmet

333Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

Costefia

313.5Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%

10

Continental

334Kal

75% - 100%
51% - 74%
< 50%
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e 75% -100%

11 Griega 256Kal o 51%-74%
e <50%
e 75% -100%
12 Huanuquena 430Kal e 51%-74%

e <50%

VALORACION DEL CONSUMO DIARIO DE ENSALADAS EN UNA OBSERVACION DE 15 DIAS

Proporcién de la racion

Consumo

75% - 100% de la racion

Recomendado

51% - 74% de la racion

Aceptable

< 50% de la racion

Insuficiente




UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN DE HUANUCO ¢

FACULTAD DE ENFERMERIA

Titulo: Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en pacientes
con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha - Huanuco —
2023.

Guia de intervencion “Consumo de ensaladas”

e ENCARGADO
- Cabrera Rojas Jhanclin
- Espinoza Ruiz Xiomara Stefany
- Pablo Cielo Yowali Yansina

e FECHA : Junio del 2023.
e DURACION : 30 minutos cada intervencion.
e LUGAR : Domicilio de los pacientes

e PARTICIPANTES : Pacientes con diabetes tipo 2

OBJETIVOS GENERAL:

e Mejorar la actividad hipoglucémica en pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha

OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Disminuir el indice de masa corporal en pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha

e Reducir el perimetro abdominal en pacientes con diabetes tipo 2
usuarios del Centro de Salud Potracancha.
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INTERVENCION 01: Preparacion y administracion de Ensalada Primaveral

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

350Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

100 g de lechugas

1 choclo

Media cebolla morada (o blanca)
Untomate

1 manojo de esparragos frescos
Un pufado de aceitunas verdes
1 huevo duro

Atln en aceite de oliva
Rabanitos

Ingredientes para la vinagreta

Aceite de oliva extra virgen y vinagre

Una punta de ajo triturado (o media cucharadita de
ajo en polvo)

Media cucharadita de pimentén dulce

Sal y pimienta

Preparacién de la ensalada

Se inicia con el lavado de la lechuga para que no tengan
residuos, asi mismo se lavamos el resto de verduras, se
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continla cortando las cebollas peladas en rodajas finas,
también el tomate en cuartos o en mitades si son pequefias,
igualmente los rabanitos van cortados en laminas finas;
ademas los esparragos se limpian eliminando las partes
duras, estas se pueden trocear o dejar enteros si son finos
y tiernos, luego se saltea un par de minutos al fuego con un
poco de aceite y un toque de sal y pimienta, se retira y
reserva. Por otro lado, se dispone las lechugas en una
fuente y se coloca encima los tomates, choclo, esparragos
y cebolla y terminando con el huevo duro troceado en
cuartos y el atin desmenuzado.

Preparacién de la vinagreta

Se mezcla 3 partes de aceite con 1 de vinagre, sal y
pimienta al gusto, el ajo y el pimenton dulce, se agitamos
bien y se cubre la ensalada con la vinagreta justo antes de
servir
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INTERVENCION 02: Preparacion y administracion de Ensalada Verde

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

415Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

2 paltas

100 g de espinacas

4 cucharadas de aceite de oliva
50 g de nuez

2 cucharadas de ajonjoli

2 limones

1 lechuga

Preparacion de la ensalada

Se inicia agrega en una ensaladera la espinacay la
lechuga cortada en trozos medianos; luego se
prepara una mezcla con el aceite de oliva, jugo de
limén y ajonjoli, se reserva y se continda cortando
las nueces en trozos y el aguacate en rebanadas
medianas para luego incorporar a la ensaladera y
servir con la mezcla de aceite de oliva
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INTERVENCION 03: Preparacion y administracion de Ensalada Blanca

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN
REFERENCIAL

415Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

e Y4 kilo de jamoén
e 4 papas blancas
e 2 zanahorias

e 1 tazade arvejas
e Perejil al gusto

e 4 rodajas de pifia

e 3 duraznos en conserva
e 1 taza de mayonesa

Preparacién de la ensalada
Se inicia lavando y pelando las papas para luego coértalas junto con las zanahorias

en cuadrados pequefios y cocinarlas en una olla con agua hasta que esté blandita

por aproximadamente 8 minutos; 3 minutos después agregar las arvejas y
esperar 5 minutos hasta que estén cocidos, colar y colocalos en recipientes
aparte tratando de que no se desbarate cuando se selecciones.

Por otro lado, cortar el jamédn, las rodajas de pifia y los duraznos en cubos también
y reservarlas aparte. Agregarlos en las papas y mezclarlo todo con cuidado,
agrega la mayonesa y seguir revolviendo hasta que se mezcle todo muy bien y
por ultimo, afiadir el perejil picado. También se puede adicionar huevos cocidos
0 hervidos picaditos en trozos, asimismo si no se tiene frutas en conserva, las
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puedes sustituir por manzana verde y agregar choclo cocido y desgranado si se
cuenta, ya que aflade un sabor exotico al mezclarse con los demas ingredientes.

INTERVENCION 04: Preparacién y administracion de Ensalada combinada

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

350Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

1 lechuga

2 tomates medianos
1p

1 tallo de apio

1 atado de berros

2 betarraga cocidas

Ingredientes para la vinagreta

e Jugo de limén a gusto
e Aceite a gusto
e Saly pimienta

Preparacién de la ensalada

Se inicia lavando bien todas las verduras, para luego cortar . \

la lechuga en juliana, los tomates en cubitos, el pimiento
picado chiquito al igual que el apio y las betarragas cortadas
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en cubitos. Poner todo en un bol de ensalada y agregar las
hojas de berro.

Preparacion de la vinagreta

Poner la sal y el jugo de limon, batir con un tenedor hasta
gue la sal se disuelva; luego agregar la pimienta y el aceite
a gusto mezclando todos los ingredientes para volcarlo
sobre la ensalada y dejar en la heladera hasta el momento
de servir.
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INTERVENCION 05: Preparacion y administracion de Ensalada rusa

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

415Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

2 beterragas

2 papas grandes

2 zanahorias grandes

1 taza de arvejas

3 huevos duros

200 gr de vainitas

Mayonesa

Hojas de lechuga para decorar
Perejil

Sal y pimientauga

Preparacién de la ensalada

Se inicia agrega en una ensaladera la espinacay la
lechuga cortada en trozos medianos; luego se
prepara una mezcla con el aceite de oliva, jugo de
limén y ajonjoli, se reserva y se continda cortando
las nueces en trozos y el aguacate en rebanadas
medianas para luego incorporar a la ensaladera y
servir con la mezcla de aceite de oliva
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INTERVENCION 06: Preparacion y administracion de Ensalada carnaval

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

337Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

140 gramos de pasta en forma de concha
168 gramos de pechuga de pollo
deshuesada, sin piel, y cortada en dados
150 gramos de pimenton, en dados

150 gramos de calabacin, cortada en Cono
60 gramos de zanahorias, cortadas con el
Cono

75 gramos de choclo

75 gramos de arvejas

50 gramos de cebolla cortada

Ingredientes para la vinagreta

90 mililitros de vinagre (Y taza + 2
cucharadas)

3 cucharadas de aceite de oliva

3 cucharaditas de mostaza molida gruesa
12 cucharadita de comino molido

14 cucharadita de sal

14 cucharadita de salsa picante




126

Preparacién de la ensalada

Se inicia combinando todos los ingredientes de la
ensalada en un bol grande. Remover bien hasta
gue sea uniforme y a la hora de la comida.

Preparacion de la vinagreta

Se inicia combinando todos los ingredientes en un
bol pequeiio o jarra. verter el aderezo sobre la
mezcla de pasta y pollo y remover ligeramente.
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INTERVENCION 07: Preparacion y administracion de Ensalada serranita

Sal y pimienta

INFORMACION 2 -
NUTRICIONAL DESCRIPCION DE LA INTERVENCION
Ingredientes para la ensalada

e 100 gr de habas tierna pelada y cocida
e 150 gr de queso en cubos
e 120 gr de tomate
e 1 cebolla roja pequefia
175Kal .
[ ]

(Rinde 4 porciones)

Aceite de oliva

Preparacion de la ensalada

Se inicia cocinando las habas hasta que estén suaves, para luego
picar la cebolla en juliana al igual que el queso en cubos y colocar
todos los ingredientes en un bowl, mezclar y servir.

IMAGEN REFERENCIAL
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INTERVENCION 08: Preparacion y administracion de Ensalada gourmet

INFORMACION

NUTRICIONAL DESCRIPCION DE LA INTERVENCION IMAGEN REFERENCIAL

Ingredientes para la ensalada

4 cucharadas de Mayonesa con aceite de oliva
4 manojos de lechuga

1 taza de nueces

1 limén su jugo

1/2 taza de culantro fresco

2 paltas

4 tomates

1/2 taza de jamon

1/2 taza de queso

Sal y pimienta

333Kal
(Rinde 4 porciones)

Preparacién de la ensalada

Se inicia colocando en el vaso de la licuadora Mayonesa, el
culantro, la mitad de una palta, las nueces, el jugo de limén,
procesar y salpimentar al gusto. Después se coloca en cada plato
de lechugas gajos de palta, tomate, jaméon y queso para luego
mezclar el aderezo hasta que todo quede bien alifiado
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INTERVENCION 09: Preparacion y administracion de Ensalada costefia

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

313Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

4 corazones de alcachofa

12 espéarragos

1/2 Coliflor

1 cabeza de lechuga

1 cabeza de lechuga China

1 pimentén

1 palta pequeiia

1 manzana verde

2 rebanadas de queso fresco
6 aceitunas verdes

Ingredientes para la vinagreta

4 cucharadas de crema de leche
1 cucharada de Aceite de Oliva
2 cucharadas de Vinagre

1 pizca de Sal

1 pizca de Pimienta

Preparaciéon de la ensalada

Se inicia lavando los corazones de alcachofa para
luego cortar la coliflor y los esparragos en trozos
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pequefios; también cocinar en una olla con agua
hirviendo los corazones de alcachofa, los
esparragos Yy la coliflor por aproximadamente 12
minutos. Después cortar el corazon de alcachofa, el
pimiento, la manzana y la palta en cubos; las
aceitunas verdes en rodajas y agregar todos los
vegetales al bowl con lechuga, mezclando bien. Por
otro lado, trozar las lechugas con las manos,
descartando los troncos y acomodarlas en un bowl
grande y hondo, decorando con el queso fresco
desmenuzado y las aceitunas verdes. agregar el
alifio de vinagre al momento de comer..

Preparacién de la vinagreta

Mezclar 4 cucharadas de crema de leche con el
aceite de oliva, el vinagre, la sal y la pimienta hasta
obtener un aliflo consistente..
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INTERVENCION 10: Preparacion y administracion de Ensalada continental

INFORMACION < <
NUTRICIONAL DESCRIPCION DE LA INTERVENCION IMAGEN REFERENCIAL
Ingredientes para la ensalada
e 250 gramos de queso, cortado en rebanadas gruesas.
e 500 gramos de pimentones rojos cortados en trozos
grandes.
e 2 lechugas de hojas lisas, deshojadas.
e 1 pan tipo baguette pequefio, tajado.
e 4 hojas de col morada.
e Yide taza de aceite de oliva.
333Kal e Vinagre.

(Rinde 4 porciones)

Preparacién de la ensalada

Seinicia distribuyendo las hojas de la lechuga en una ensaladera.
Ademas, poner las tajadas de pan en el horno precalentado a
temperatura alta, rocianosles el aceite y dejar que se tuesten bien
por ambos lados, para luego cubrirlas con las tajadas de queso y
volver a hornearlas hasta que éstas se derritan. Después poner
los pimentones en la ensaladera, junto con las hojas de col, el
gueso y el pan tajado. Aderezar con el aceite de oliva, vinagre y
servir.
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INTERVENCION 09: Preparacion y administracion de Ensalada griega

INFORMACION - -
NUTRICIONAL DESCRIPCION DE LA INTERVENCION IMAGEN REFERENCIAL
Ingredientes para la ensalada
e Tomate
e Pepinillo
e Cebolla
e Aceitunas negras
e Queso
e Orégano
Ingredientes para la vinagreta
256Kal e Vinagre de vino tinto
. , e Aceite de oliva
(Rinde 4 porciones) . Sal
e Miel

Preparacién de la ensalada

Se inicia afladiendo los ingredientes en un bol de ensalada como
el tomate cortado en dados, medio pepinillo troceado dejando un
poquito de piel, media cebolla pelada y picada en trozos,
aceitunas negras, queso troceado y un poco de orégano.

Afadir una parte de vinagre de vino tinto, otras tres partes de
aceite de oliva, un poquito de sal y un chorrito de miel para darle
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un punto dulce y contrarrestar la acidez del vinagre, mezclar y
listo y la pimienta hasta obtener un alifio consistente.

INTERVENCION 09: Preparacién y administracion de Ensalada huanuquefia

INFORMACION
NUTRICIONAL

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

IMAGEN REFERENCIAL

430Kal
(Rinde 4 porciones)

Ingredientes para la ensalada

1 lechuga

10 tomatitos

1 cebolla blanca en rodajas

25 grs. de almendras tostadas

1 pimenton cortado en rodajas

2 cucharadas de cebollita china picada

Ingredientes para la vinagreta

Sal y pimienta al gusto.

El jugo de un limén

1 cucharada de miel de abeja
3 cucharadas de vinagre

1/2 taza de aceite de oliva

1 diente de ajo picadito

Preparacién de la ensalada
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Se inicia cortando la lechuga, previamente lavada, en trozos con
la mano para luego colocarla en una ensaladera, después poner
encima las cebollas, el tomate y el pimenton asado sin piel.

Preparacion de la vinagreta

Echar sal y pimienta al gusto, el jugo de limon, la miel, el vinagre
y poco a poco ir echando el aceite y batir con la ayuda de un
batidor de globo para emulsionar. Por altimo, rociar la vinagreta
sobre la ensalada, espolvorear la cebolla china, las almendras
tostadas y cortadas en laminas
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN (‘ * s
FACULTAD DE ENFERMERIA ‘E
ANEXO 07
VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS POR EXPERTOS

Huanuco, 15 de mayo del 2023
OFICIO CIRC. N°001-YSL/LAM/SCM/-FENF-UNHVAL-23

Sr: Miguel Adler Santillan Palacios
ASUNTO: Solicito validacion de instrumentos documentales de investigacion
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 cualitativa 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 investigacion tiene
como titulo: “Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha -
Huanuco - 2023”

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

Atentamente.

Cabrera Rojas Jhanclin Espinoza Ruiz Xiomara Stefany

P

Pablo Cielo Yowali Yansina
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DEL
CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES DEL PACIENTE

CON DIABETES TIPO 2

Colocar del nimero 1 al 4 seguin su apreciacion

© L. o
S |8 |8 |
N° Reactivos S e |le | 3
2 |2 & |E
© =] =] S
(V4 Q 7 O
| | Sexo
: ¢ A qué genero biolégico pertenece usted? 4 4 4 4
Il | Edad
9 ¢, Cuantos afos cumplidos tiene usted a la 4 4 4 4
fecha?
Il | Procedencia
3 | ¢Cual es su lugar de origen? 4 4 4 4
IV | Grado de instruccion
4 | jHasta qué grado de estudio alcanzo? 4 4 4 4
V | Estado civil
5 | ¢Cudl es su condicién civil? 4 |4 (4 |4
VI | Ocupacién
6 | ;Cudl es su condicién laboral? 4 |4 |4 |4
VIl | con quien vive
7 | ¢ Quién lo acompafia actualmente? 4 4 4 |4
VIl | Ingreso econémico
8 | ;Cuanto es su salario actual? 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?

¢,Cual? ---

. "
WERD
h ENFER .81

e EP 38




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA

CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2

Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion
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s |3 |8
Q o o
N° Reactivos s s § E:
=
s |6 |5 |8
X | O |» |0
| SITUACION CLINICA
1 | Polidipsia (mucha sed) 4 4 4 4
2 | Poliuria (mucha orina) 4 4 4 4
3 | Polifagia (mucha hambre) 4 4 4 4
4 | Pérdida de peso 4 4 4 4
5 | Cansancio 4 4 4 4
6 | Vision borrosa 4 4 4 4
" ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA
ENFERMEDAD
Tratamiento
7 | ¢Qué tipo de tratamiento utiliza? 4 4 4 4
Tiempo de evolucion
8 | ¢ Cuanto tiempo viene llevando la enfermedad? 4 4 4 4
Antecedentes familiares
9 ¢ Actualmente tiene algun pariente directo con 4 4 4 4
Diabetes Mellitus tipo 11?
Percepcion del estado de salud durante la
enfermedad
10 ¢,COomo se ha sentido en su salud, durante las 4 4 4 4
ultimas cuatro semanas?

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?
o
. o~
¢, Cudl? %—
1 ENFERMERO
—— n X o 18561
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA
DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA DE LOS
PACIENTES CON DIABETES TIPO 2

Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion

= -g 3
Q b Q
N° Reactivos E S | & E
2 |2 & |k
[} 5} 5 |s
X |0 (o |O
| | MEDIDAS ANTROPOMETRICAS
1 | Talla (m) 4 4 4 4
2 | Peso corporal (Kg) 4 4 4 4
3 | IMC = Peso/Talla? 4 (4 |4 |4
4 | Perimetro abdominal 4 4 4 4
Il | NIVEL DE GLUCOSA EN SANGRE
5 |Nivel de azucar en sangre 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?

i )

Sha L

¢ Cual?
T o~

. .
£ --['O
‘ . E:!EP 1856
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA LISTA DE
CHEQUEO DEL CONSUMO DE ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES

Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

N°® Reactivos % g 3
@ & | £
£18 1|3 |3

| | IPOS DE ENSALADAS

1 Primavera 4 4 4 4

2 | Verde 4 4 4 4

3 |[Blanca 4 4 4 4

4 | Combinada 4 4 4 4

5 |Rusa 4 4 4 4

6 [Carnaval 4 4 4 4

7 |La serranita 4 4 4 4

8 |Gourmet 4 4 4 4

9 |Costena 4 4 4 4

10 | Continental 4 4 4 4

11 | Griega 4 4 4 4

12 |Huanuquefia 4 4 4 4

Il | CANTIDAD DE CALORIAS CONSUMIDAS

13 | Calorias por tipo de ensalada 4 4 4 4

Il | PROPORCION DE CONSUMO DE LA RACION

14 [75% - 100% 4 4 4 4

15 | 51% - 74% 4 4 4 4

16 | = 50% 4 4 4 4

IV | DIAS DE LA SEMANA
17 | Los 7 dias a la semana 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue evaluada?

¢ Cual?

. "
I RWERD
L E;';E,- 18581
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Miguel Adler Santillan Palacios, con DNI N.° 31934943, de profesién Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucién
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS
GENERALES DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2) a los efectos de su
aplicacioén para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huéanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma

. .
RMERO
oy E:’;Ep 1856
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Miguel Adler Santillan Palacios, con DNI N.° 31934943, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hagp constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento FICHA CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES
TIPO 2) a los efectos de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccién de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

= ~
Firma

. "
‘ ~ e:;.ep 18561
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Yo, Miguel Adler Santillan Palacios, con DNI N.° 31934943, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion

CONSTANCIA DE VALIDACION

Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (FICHA DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD
HIPOGLUCEMICA DE LOS PACIENTES CON DIABETES TIPO 2) a los efectos

de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las

siguientes apreciaciones.
DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Miguel Adler Santillan Palacios, con DNI N.° 31934943, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (LISTA DE CHEQUEO DEL CONSUMO DE
ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES) a los efectos de su aplicacion para la
investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

(T

“~- o

Firma ® : o
FERME

o Eep s
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
ANEXO 07
VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS POR EXPERTOS

Huanuco, 15 de mayo del 2023

OFICIO CIRC. N°001-YSL/LAM/SCM/-FENF-UNHVAL-23

Sr: Bruno Valdivia Simeo6n
ASUNTO: Solicito validacion de instrumentos documentales de investigacion
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 cualitativa 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 investigacion tiene
como titulo: “Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha -
Huanuco - 2023”

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

Atentamente.

= v M(’L'
Y

Cabrera Rojas Jhanclin Espinoza Ruiz Xiomara Stefany

A

Pablo Cielo Yowali Yansina




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DEL

CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES DEL PACIENTE

CON DIABETES TIPO 2

Colocar del namero 1 al 4 segun su apreciacion

¢,Cuanto es su salario actual?

RN

N° Reactivos E § g E

| | Sexo
1 ¢{A qué genero biol6gico pertenece usted? 4 4 4 4
Il | Edad
) ¢, Cuantos afos cumplidos tiene usted a la 4 4 4 4

fecha?

Il | Procedencia
3 ¢,Cual es su lugar de origen? 4 4 4 4
IV | Grado de instruccion
4 ¢, Hasta qué grado de estudio alcanzo? 4 4 4 4
V | Estado civil
5 | ¢Cual es su condicion civil? 4 4 4 4
vi Ocupacion
6 | ;Cual es su condicion laboral? 4 4 4 |4
VIl | con quien vive
7 | ¢Quién lo acompafia actualmente? 4 4 4 |4
VIl | |ngreso econémico
8 4 4 4 4

¢, Existe, alguna dimensién que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA
CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2

Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion

146

ultimas cuatro semanas?

g 3 |8

N° Reactivos § E § §
Q
]
$15(5
| SITUACION CLINICA
1 | Polidipsia (mucha sed) 4 4 4 4
2 | Poliuria (mucha orina) 4 4 4 4
3 | Polifagia (mucha hambre) 4 4 4 4
4 | Pérdida de peso 4 4 4 4
5 | Cansancio 4 4 4 4
6 | Vision borrosa 4 4 4 4
3 ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA
ENFERMEDAD
Tratamiento
7 | ¢Qué tipo de tratamiento utiliza? 4 4 4 4
Tiempo de evoluciéon
8 | ¢ Cuanto tiempo viene llevando la enfermedad? 4 4 4 4
Antecedentes familiares
9 ¢ Actualmente tiene algun pariente directo con 4 4 4 4
Diabetes Mellitus tipo 11?7

Percepcion del estado de salud durante la
enfermedad
10 ¢, COmo se ha sentido en su salud, durante las 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?

¢,Cual?




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA

CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2
Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion

ultimas cuatro semanas?

s |3 §

N° Reactivos E g 2 E

Q "

AERERE
I SITUACION CLINICA
1 | Polidipsia (mucha sed) 4 4 4 4
2 | Poliuria (mucha orina) 4 4 4 4
3 | Polifagia (mucha hambre) 4 4 El 4
4 | Pérdida de peso 4 4 4 4
5 | Cansancio 4 4 4 4
6 | Vision borrosa 4 4 4 4
" ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA
ENFERMEDAD
Tratamiento
7 | ¢Que tipo de tratamiento utiliza? 4 4 4 4
Tiempo de evolucion
8 | ¢Cuénto tiempo viene llevando la enfermedad? 4 4 4 4
Antecedentes familiares
9 ¢Actualmente tiene algun pariente directo con 4 4 4 4
Diabetes Mellitus tipo 11?7

Percepcion del estado de salud durante la
enfermedad
10 ¢, Como se ha sentido en su salud, durante las 4 4 4 4

¢, Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue
evaluada? -- S ——

147




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA
DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA DE LOS

PACIENTES CON DIABETES TIPO 2

Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion

148

Reactivos

Relevancia

Coherencia

Suficiencia

Claridad

MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

Talla (m)

Peso corporal (Kg)

IMC = Peso/Talla?

Perimetro abdominal

BRI B

e

R

IR

NIVEL DE GLUCOSA EN SANGRE

Nivel de azucar en sangre

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?

¢, Cual?

Firma




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA LISTA DE CHEQUEO

DEL CONSUMO DE ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES

Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

N°® Reactivos § g
1HEHE
I | TIPOS DE ENSALADAS
1 Primavera 4 4 4 4
2 Verde 4 4 4 4
3 |Blanca 4 4 4 4
4 | Combinada 4 4 4 4
5 [Rusa 4 4 4 4
6 |Carnaval 4 4 4 4
7 |La serranita 4 4 4 4
8 |[Gourmet 4 4 4 4
9 |Costefia 4 4 4 4
10 [Continental 4 4 4 4
11 | Griega 4 4 4 4
12 [Huanuquefia 4 4 4 4
Il | CANTIDAD DE CALORIAS CONSUMIDAS
13 | Calorias por tipo de ensalada 4 4 4 4
Il | PROPO DE CONSUMO DE LA N
14 | 75% - 100% 4 4
15 | 51% - 74% 4
16 | < 50% 4
IV | DIAS DE LA SEMANA
17 | Los 7 dias a la semana 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de |a construccion y no fue evaluada?

¢ Cual? -

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Bruno Valdivia Sime6n, con DNI N.° 22747974, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS
GENERALES DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2) a los efectos de su
aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Bruno Valdivia Simed6n, con DNI N.° 22747974, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento FICHA CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES
TIPO 2) a los efectos de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Bruno Valdivia Simedén, con DNI N.° 22747974, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (FICHA DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD
HIPOGLUCEMICA DE LOS PACIENTES CON DIABETES TIPO 2) a los efectos
de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma

152




CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Bruno Valdivia Sime6n, con DNI N.° 22747974, de profesién Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion
Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (LISTA DE CHEQUEO DEL CONSUMO DE
ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES) a los efectos de su aplicacion para la
investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccioén de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
ANEXO 07
VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS POR EXPERTOS

Huanuco, 15 de mayo del 2023
IRC. . /-FENF-UNHVAL.-
Sr: Richard Daniel Bonilla Padilla
ASUNTO: Solicito validacion de instrumentos documentales de investigacion
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 metodolégico en los trabajos de
investigacion, se requiere de la Validacion de Instrumentos de recolecciéon de
datos.

Motivo por el cual le solicito tenga a bien participar como Experto para la
validacion cualitativa de contenido y asi comprobar hasta donde los ftems de
dichos instrumentos son representativos del dominio o universo de contenido de
la propiedad que deseamos medir. Siendo que el proyecto de investigacion tiene
como titulo: “Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha -
Huanuco - 2023”

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

Atentamente.
= Ty
a4 %‘Q—
Cabrera Rojas Jhanclin Espinoza Ruiz Xiomara Stefany

A

Pablo Cielo Yowali Yansina




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DEL

CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES DEL PACIENTE

CON DIABETES TIPO 2

Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion

¢,Cuanto es su salario actual?

g3 |8
N° Reactivos § g § 3
o % e | €
23|33
| | Sexo
1 (A qué genero biolégico pertenece usted? 4 4 4 4
Il | Edad
> ¢, Cuantos afios cumplidos tiene usted a la 4 4 4 4
fecha?
Il | Procedencia
3 ¢,Cudl es su lugar de origen? 4 4 4 4
IV | Grado de instruccién
4 ¢ Hasta qué grado de estudio alcanzo? 4 4 4 4
V | Estado civil
5 | 4Cuadl es su condicion civil? 4 4 |4 |4
VI | ocupacién
6 ¢,Cuadl es su condicién laboral? 4 4 4 4
VIl | con quien vive
7 ¢ Quién lo acompafia actualmente? 4 4 4 4
viii Ingreso econémico
8 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?

HNO REGIONAL M
DIRESA - HUANUCO
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA

CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2
Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

156

ultimas cuatro semanas?

a 2 | s

N°® Reactivos & § E
3 s |2
D 5 | s
('3 O n (3]

I SITUACION CLINICA

1 | Polidipsia (mucha sed) gl 4 4 4

2 | Poliuria (mucha orina) 4 4 4 4

3 | Polifagia (mucha hambre) 4 4 4 4

4 | Pérdida de peso 4 4 4 4

5 | Cansancio 4 4 4 4

6 | Vision borrosa 4 4 4 4

" ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA

ENFERMEDAD

Tratamiento

7 | ¢Qué tipo de tratamiento utiliza? 4 4 4 4

Tiempo de evolucion

8 | ¢ Cuanto tiempo viene llevando la enfermedad? 4 4 4 4

Antecedentes familiares

9 ¢, Actualmente tiene algun pariente directo con 4 4 4 4

Diabetes Mellitus tipo 11?7

Percepcion del estado de salud durante la

enfermedad

10 ¢, Como se ha sentido en su salud, durante las 4 4 4 4

¢, Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada? HNO REGIONAL =

S*ED DF SALUD ¥

DIRE SA - HUANUCO
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA
DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA DE LOS
PACIENTES CON DIABETES TIPO 2

Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

L. § s
N° Reactivos g 5 § 3
® c
° s |5 |8
€ |0 | o |0
| | MEDIDAS ANTROPOMETRICAS
1 | Talla (m) 4 4 4 4
2 | Peso corporal (Kg) 4 4 4 4
3 | IMC = Peso/Talla? 4 4 4 4
4 | Perimetro abdominal 4 4 4 4
Il | NIVEL DE GLUCOSA EN SANGRE
5 |Nivel de azucar en sangre 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada?

¢ Cual?

MNO REGIONAL M

DIRESA - HUANUCO
*ED DE SALUD ¥

r ¢ BOTRAG

Firma — ’7—‘-“ b




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA LISTA DE CHEQUEO

DEL CONSUMO DE ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES

Colocar del nimero 1 al 4 seglin su apreciacion

N°® Reactivos "! ﬁ '§ -

1L
515 |2
| | TIPOS DE ENSALADAS

1 | Primavera 4 4 4 4

2 Verde 4 4 4 4

3 |Blanca 4 4 4 4

4 [Combinada 4 4 4 4

5 [Rusa 4 4 4 4

6 [Carnaval 4 4 4 4

7 |Laserranita 4 4 4 4

8 |Gourmet 4 4 4 4

9 |Costefia 4 4 4 4

10 | Continental 4 4 4 4

11 | Griega el 4 4 4

12 |Huanuquefia 4 4 4 4

(1l | CANTIDAD DE CALORIAS CONSUMIDAS

13 | Calorias por tipo de ensalada 4 4 4 4

Il | PROPORCION DE CONSUMO DE LA RACION

14 |75% - 100%

15 | 51% - 74%

16 | < 50%

IV | DIAS DE LA SEMANA

17 | Los 7 dias a la semana 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue evaluada?

L Cudl?

#NO REGIONAL
DIRE SA - HUANUCO

Firma

SED DEF SALUD K v 1
i+ BOTRAG 7
L
[ 4

Uic Enf Richafll Bonilla Padé
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Richard Daniel Bonilla Padilla, con DNI N.° 42187450, de profesion Lic. En
enfermerfa, ejerciendo actualmente como Coordinador de Estrategia de Dafios
No Transmisibles en la Institucion Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS
GENERALES DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2) a los efectos de su
aplicaciéon para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccién de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huéanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

MNO REGIONAL M
DIRE SA - HUANUCO
SED DF SALUD » (

¢ BOTRAG

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Richard Daniel Bonilla Padilla, con DNI N.° 42187450, de profesioén Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como Coordinador de Estrategia de Dafios
No Transmisibles en la Institucion Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacién del instrumento FICHA CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES
TIPO 2) a los efectos de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

ANO REGIONAL M\
DIRE SA - HUANUCO
SED DF SALUD ¥ e

¢ OTRAG

Firma




CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Richard Daniel Bonilla Padilla, con DNI N.° 42187450, de profesién Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como Coordinador de Estrategia de Dafios
No Transmisibles en la Institucién Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (FICHA DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD
HIPOGLUCEMICA DE LOS PACIENTES CON DIABETES TIPO 2) a los efectos
de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccién de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

HNO REGIONAL M\
DIRESA - HUANUCO
*ED DE SALUD ¥ CL

¢ BOTRAG

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Richard Daniel Bonilla Padilla, con DNI N.° 42187450, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como Coordinador de Estrategia de Dafios
No Transmisibles en la Institucion Centro de Salud Potracancha.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (LISTA DE CHEQUEO DEL CONSUMO DE
ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES) a los efectos de su aplicacion para la
investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

HNO REGIONAL M
DIRESA « MUANUCO

SED DE SALUD ¥ v
t * BOTRACG ]
Firma /
‘ \
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
ANEXO 07
VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS POR EXPERTOS

Huéanuco, 15 de mayo del 2023
OFICIO CIRC. N°001-YSL/LAM/SCM/-FENF-UNHVAL-23
Sra.: Maritza Aguirre Cuellar
ASUNTO: Solicito validacion de instrumentos documentales de investigacion
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 metodolégico 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
validacién cualitativa 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 investigacion tiene
como titulo: “Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha -
Huanuco - 2023"”

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

Atentamente.

yrs
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Cabrera Rojas Jhanclin Espinoza Ruiz Xiomara Stefany

A

Pablo Cielo Yowali Yansina




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DEL
CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES DEL PACIENTE
CON DIABETES TIPO 2

Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

© 2 K.
2 g e | =
N° Reactivos [ s 8
® ,§ E
T E S
'3 Q Q
| | Sexo
1 (A qué genero biologico pertenece usted? 4 4 4 4
Il | Edad
” ¢,Cuantos afios cumplidos tiene usted a la 4 4 4 4
fecha?
Il | Procedencia
3 ¢,Cuédl es su lugar de origen? 4 4 4 4
IV | Grado de instruccion
4 ¢, Hasta qué grado de estudio alcanzo? 4 4 4 4
V | Estado civil
5 | ¢Cual es su condicion civil? 4 4 4 |4
VI | Ocupacién
6 | 4cual es su condicion laboral? 4 4 4 |4
VIl | con quien vive
7 ¢, Quién lo acomparia actualmente? 4 4 4 4
VIl | Ingreso econémico
8 ¢,Cuanto es su salario actual? 4 4 4 4

¢, Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue
OVAIIAAA P - e
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA

CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2
Colocar del numero 1 al 4 segun su apreciacion

165

o § L

N° Reactivos g 5 § :§
® ) ;
® § S
14 Q (8]

| SITUACION CLINICA

1 | Polidipsia (mucha sed) 4 4 4 4

2 | Poliuria (mucha orina) 4 4 4 4

3 | Polifagia (mucha hambre) 4 4 4 4

4 | Pérdida de peso 4 4 4 4

5 | Cansancio 4 4 4 4

6 | Vision borrosa 4 4 4 4

0 ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA

ENFERMEDAD

Tratamiento

7 | ¢Qué tipo de tratamiento utiliza? 4 4 4 4

Tiempo de evolucion

8 | ¢ Cuéanto tiempo viene llevando la enfermedad? 4 4 4 4

Antecedentes familiares

9 ¢Actualmente tiene algun pariente directo con 4 4 4 4

Diabetes Mellitus tipo 11?

Percepcioén del estado de salud durante la

enfermedad

10 ¢,Como se ha sentido en su salud, durante las 4 4 4 4

ultimas cuatro semanas?

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue
evaluada?

¢ Cual?




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA

Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA DE LOS

PACIENTES CON DIABETES TIPO 2

166

NO

Reactivos

Relevancia

Coherencia

Suficiencia

Claridad

MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

Talla (m)

Peso corporal (Kg)

IMC = Peso/Talla2

Bl W N -

Perimetro abdominal

IR

R

I

e B

NIVEL DE GLUCOSA EN SANGRE

Nivel de azucar en sangre

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue
evaluada?

¢, Cual?

Firma
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA LISTA DE CHEQUEO
DEL CONSUMO DE ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES

Colocar del nimero 1 al 4 segn su apreciacion

N° Reactivos §
8

| | TIPOS DE ENSALADAS

1 Primavera 4 4 4 kKl

2 Verde 4 4 4 4

3 Blanca 4 Bl B! Bl

4 | Combinada 4 4 4 4

5 [Rusa 4 4 4 4

6 |Carnaval 4 4 4 4

7 |Laserranita 4 4 4 4

8 |Gourmet 4 4 4 4

9 [Costefia 4 4 4 4

10 [Continental 4 4 4 4

11 | Griega 4 4 4 4

12 |Huanuquefa 4 4 4 4

Il [ CANTIDAD DE CALORIAS CONSUMIDAS

13 | Calorias por tipo de ensalada 4 4 4 4

Il | PROPORCION DE CONSUMO DE LA RACION

14 |75% - 100% 4 4

15 | 61% - 74%

16 | < 50% 4 Bl

IV | DIAS DE LA SEMANA

17 | Los 7 dias a la semana 4 4 4 4

(Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue evaluada?-----------e----

L Cual?

Firma

.. e "‘lu r']“"[ | uelsr
k‘m. 1'c Fafermer:

EF 10834t




Yo, Maritza Aguirre Cuellar, con DNI N.° 75934345, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como Especialista en Nutricion, en la

CONSTANCIA DE VALIDACION

Institucion Instituto de Educaciéon Superior Tecnolégico Publico Padre Abad.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS
GENERALES DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2) a los efectos de su

aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las

siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Maritza Aguirre Cuellar, con DNI N.° 75934345, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como Especialista en Nutricion, en la
Institucion Instituto de Educacion Superior Tecnologico Publico Padre Abad.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento FICHA CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES
TIPO 2) a los efectos de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma




CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Maritza Aguirre Cuellar, con DNI N.° 75934345, de profesion Lic. En
enfermerfa, ejerciendo actualmente como Especialista en Nutricién, en la
Institucion Instituto de Educaciéon Superior Tecnolégico Publico Padre Abad.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (FICHA DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD
HIPOGLUCEMICA DE LOS PACIENTES CON DIABETES TIPO 2) a los efectos
de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huéanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

171

Yo, Maritza Aguirre Cuellar, con DNI N.° 75934345, de profesion Lic. En
enfermeria, ejerciendo actualmente como Especialista en Nutricion, en la
Institucion Instituto de Educacion Superior Tecnologico Publico Padre Abad.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (LISTA DE CHEQUEO DEL CONSUMO DE
ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES) a los efectos de su aplicacion para la

investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma




UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
ANEXO 07
VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS POR EXPERTOS
Huéanuco, 15 de mayo del 2023

OFICIO CIRC. N°001-YSL/LAM/SCM/-FENF-UNHVAL-23

Sr: Abias Ventura Abad

ASUNTO: Solicito validaciéon de instrumentos documentales de investigacion
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 metodolégico 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 cualitativa de contenido y asf comprobar hasta donde los ftems de
dichos instrumentos son representativos del dominio o universo de contenido de
la propiedad que deseamos medir. Siendo que el proyecto de investigacion tiene
como titulo: “Consumo de ensaladas y su actividad hipoglucemiante en
pacientes con diabetes tipo 2 usuarios del Centro de Salud Potracancha -
Huéanuco - 2023"

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

Atentamente.

yrrs

Cabrera Rojas Jhanclin Espinoza Ruiz Xiomara Stefany

A

Pablo Cielo Yowali Yansina
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DEL

CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES DEL PACIENTE

CON DIABETES TIPO 2

Colocar del namero 1 al 4 segun su apreciacion

; 2 3
N° Reactivos g § % 3
v -
3|3 |8
| | Sexo
! (LA qué genero biolégico pertenece usted? . ‘ . s
Il | Edad
” ¢,Cuantos afios cumplidos tiene usted a la 4 4 4 4
fecha?
Il | Procedencia
3 ¢,Cual es su lugar de origen? 4 4 4 4
IV | Grado de instruccion
4 ¢, Hasta qué grado de estudio alcanzo? 4 4 4 4
V | Estado civil
5 | ¢,Cual es su condicion civil? 4 4 |4 |4
VI | ocupacion
6 | 4 Cual es su condicién laboral? 4 4 4 4
VIl | con quien vive
7| ¢Quién lo acompafia actualmente? 4 4 4 |4
VIl ngreso econémico
8 4 4 4 4

¢, Cuanto es su salario actual?

¢, Existe, alguna dimension que hace parte de la construccién y no fue

evaluada?

¢, Cual?
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HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA
CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2
Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

2 (3 |8
N°® Reactivos & g 5 E
| SITUACION CLINICA
1 | Polidipsia (mucha sed) 4 4 4 4
2 | Poliuria (mucha orina) 4 4 4 4
3 | Polifagia (mucha hambre) 4 4 4 4
4 | Pérdida de peso 4 4 4 4
5 | Cansancio 4 4 4 4
6 | Vision borrosa 4 4 4 4
" ASPECTOS CARACTERISTICOS DE LA
ENFERMEDAD
Tratamiento
7 | ¢Qué tipo de tratamiento utiliza? 4 4 4 4

Tiempo de evoluciéon
8 | ¢ Cuanto tiempo viene llevando la enfermedad? 4 4 4 4

Antecedentes familiares
0 ¢Actualmente tiene algun pariente directo con 4 4 4 4

Diabetes Mellitus tipo 11?7

Percepcion del estado de salud durante la
enfermedad

10 ¢, Como se ha sentido en su salud, durante las 4 4 4 4
ultimas cuatro semanas?

¢, Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue
evaluada? ---- - N —

é’cuél? _________________ — B I %

"




175

HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA FICHA
DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA DE LOS
PACIENTES CON DIABETES TIPO 2

Colocar del nimero 1 al 4 segun su apreciacion

kR

N° Reactivos [ g | e 3

g S |3
: £ 5|8
(14 Q (8]

| | MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

1 | Talla (m) 4 4 4 4

2 | Peso corporal (Kg) 4 4 4 4

3 | IMC = Peso/Talla? 4 4 4 4

4 | Perimetro abdominal 4 4 4 4

Il | NIVEL DE GLUCOSA EN SANGRE

5 |Nivel de azlcar en sangre 4 4 4 4

¢ Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue

evaluada? - S T S REER O PSSP SRR TSR e

¢, Cual?

Firma 77




HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES DE LA LISTA DE CHEQUEO

DEL CONSUMO DE ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES

Colocar del nimero 1 al 4 seglin su apreciacion

N° Reactivos g 5 §
: |8
| | TIPOS DE ENSALADAS
1 Primavera 4 4 4 4
2 verde 4 4 4 4
3 |Blanca 4 4 4 4
4 | Combinada 4 4 4 4
5 |Rusa 4 4 4 4
6 |[Carmaval 4 4 4 4
7 |Laserranita 4 4 4 4
8 |Gourmet 4 4 4 4
9 |Costefia Bl 4 4 4
10 | Continental 4 4 4 4
11 |Griega 4 4 4 4
12 |Huanuquefia 4 4 4 4
Il | CANTIDAD DE CALORIAS CONSUMIDAS
13 | Calorias por tipo de ensalada 4 4 4 4
Il | PROPORCION DE CONSUMO DE LA RACION
14 | 75% - 100% 4 4 4 4
16 | 51% - 74%
16 | < 50% 4 4 4
IV | DIAS DE LA SEMANA
17 | Los 7 dias a la semana 4 4 4 4

(Existe, alguna dimension que hace parte de la construccion y no fue evaluada?-----------------

LCual?

Firma %

«
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Ablas Ventura Abad, con DNI N.° 74944745, de profesion Lic. En enfermeria,
ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion Puesto de
Salud Pitumama.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS
GENERALES DEL PACIENTE CON DIABETES TIPO 2) a los efectos de su
aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huéanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

e

Firma //
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Abias Ventura Abad, con DNI N.° 74944745, de profesion Lic. En enfermeria,
ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion Puesto de
Salud Pitumama.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento FICHA CLINICA DEL PACIENTE CON DIABETES
TIPO 2) a los efectos de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huénuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

74
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Abias Ventura Abad, con DNIN.° 74944745, de profesion Lic. En enfermeria,
ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion Puesto de
Salud Pitumama.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (FICHA DE OBSERVACION DE LA ACTIVIDAD
HIPOGLUCEMICA DE LOS PACIENTES CON DIABETES TIPO 2) a los efectos
de su aplicacion para la investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huéanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma %

74
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Abias Ventura Abad, con DNI N.° 74944745, de profesion Lic. En enfermeria,
ejerciendo actualmente como enfermero asistencial, en la Institucion Puestol de
Salud Pitumama.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de
validacion del instrumento (LISTA DE CHEQUEO DEL CONSUMO DE
ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES) a los efectos de su aplicacion para la
investigacion.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las
siguientes apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de X
items
Amplitud de X
contenido
Redaccion de los X
items
Claridad y X
precision
Pertinencia X

En Huanuco, a los 15 dias del mes de mayo del 2023

Firma %

4
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Galeria fotografica
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NOTA BIOGRAFICA

CABRERA ROJAS JHANCLIN

Nace el 24 de mayo de 1998 en el distrito de Jacas Grande,
provincia de Huamalies y departamento de Huanuco , identificado
con DNI: 74081421, actualmente radica en el Jr. Tambopata N°
OO0Y1INTO004 , con numero de celular: 931872437 y Correo
electronico: jhanclincr@gmail.com Cursé sus estudios del nivel
primario en la institucion Educativa “32214 Andrés Avelino
Caceres” de Chavinillo - Yarowilca, sus estudios de nivel
secundario en la institucion educativa “ Esteban Pavletich Truijillo”,
ingresa en el aflo 2016 a la Universidad Nacional “Hermilio
Valdizan” a la Facultad de Enfermeria y egresa el afo 2022
obteniendo el Grado de Bachiller en Enfermeria en el mes de
febrero del 2023.
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ESPINOZA RUIZ XIOMARA STEFANY

Nace el 21 de marzo de 1998 en el distrito de Huanuco, provincia
y departamento de Huanuco, identificada con DNI: 73611211,
actualmente radica en el Jr. Ayancocha N°354, con numero de
celular: 962945044 y Correo electrénico:
xiomaraespinozaruiz9@gmail.com Cursé sus estudios del nivel
primario en la institucion Educativa “Sefior De Los Milagros” de
Huanuco, sus estudios de nivel secundario en la institucion
educativa “Nuestra Sefiora De Las Mercedes”, ingresa en el ano
2015 a la Universidad Nacional “Hermilio Valdizan” a la Facultad de
Enfermeria y egresa el afio 2022 obteniendo el Grado de Bachiller

en Enfermeria en el mes de febrero del 2023.
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PABLO CIELO YOWALI YANSINA

187

Nace el 18 de julio de 1995 en el distrito de San Francisco De
Cayran, provincia y departamento de Huanuco, identificada con
DNI: 74577078, actualmente radica en la Av. Juan Velasco
Alvarado N° 146, con numero de celular: 991478222 y Correo
electrénico: yovalipablocielo@gmail.com Cursé sus estudios del
nivel primario en la institucion Educativa “Gabriel Aquilar Narvarte”
de San Francisco De Cayran, sus estudios de nivel secundario en

”n

la institucion educativa ““Gabriel Aquilar Narvarte™, ingresa en el
afno 2017 a la Universidad Nacional “Hermilio Valdizan” a la
Facultad de Enfermeria y egresa el afio 2022 obteniendo el Grado

de Bachiller en Enfermeria en el mes de febrero del 2023.
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADO EN ENFERMERIA

En el Auditorio de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, siendo las 11:00 horas,
del dia 31 de octubre del 2023, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante la Resolucion N°
209-2023-UNHEVAL-D-ENF, 08.MAY.2023;

v" Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo PRESIDENTE
v Mg. Mida Aguirre Cano SECRETARIA
v Mg. Gianny Garay Cabrera VOCAL

El aspirante al Titulo de Licenciado en Enfermeria, don Jhanclin CABRERA ROJAS, Bachiller en Enfermeria; bajo la
asesoria de la Dra. Marina |. Llanos de Tarazona (N° 335-2022-UNHEVAL-D-ENF, 24.JUN.2022); procedio a la defensa de la tesis
titulado: CONSUMO DE ENSALADAS Y SU ACTIVIDAD HIPOGLUCEMIANTE EN PACIENTES CON DIABETES TIPO 2 USUARIOS
DEL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO - 2023;

Finalizado el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado procedié a la evaluacion del aspirante al Titulo de
Licenciado en Enfermeria, teniendo presente los criterios siguientes:

hh) Exposicion: el problema a resolver, hipotesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

i) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del Jurado y pblico
asistente.

ji) Diccion y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado plantea a la tesis las observaciones siguientes:

se declara A?QA B.A&Do......... (Aprobado o desaprobado)

Con lo que se dio por concluido el acto de Sustentacion de Tesis, en fe de lo cual firmamos la presente acta a las
12230 Fr...... horas del dia 31 de octubre de 2023,

.......... )‘QR%#

Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo

PRESIDENTE
.................. By CTETTR: TRt v vs T eessssscsaans
Mg. Mida Aguirre Cano Gianny Garay Cabrera
SECRETARIO VOCAL

Deficiente (11, 12, 13)
Bueno (14,15, 16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19, 20)

Av. Universitaria N° 601 - 607 Pabellon Nuevo (Salud), 4to. Piso - Cayhuayna



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADA EN ENFERMERIA

En el Auditorio de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, siendo las 11:00 horas,
del dia 31 de octubre del 2023, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante la Resolucién N°
209-2023-UNHEVAL-D-ENF, 08.MAY.2023;

v" Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo PRESIDENTE
v Mg. Mida Aguirre Cano SECRETARIA
v Mg. Gianny Garay Cabrera VOCAL

La aspirante al Titulo de Licenciada en Enfermeria, dofia XIOMARA STEFANY ESPINOZA RUIZ, Bachiller en
Enfermeria; bajo la asesoria de la Dra. Marina I. Lianos de Tarazona (N° 335-2022-UNHEVAL-D-ENF, 24.JUN.2022): procedio a la
defensa de la tesis titulado: CONSUMO DE ENSALADAS Y SU ACTIVIDAD HIPOGLUCEMIANTE EN PACIENTES CON DIABETES
TIPO 2 USUARIOS DEL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO - 2023;

Finalizado el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado procedié a la evaluacion de la aspirante al Titulo de
Licenciada en Enfermeria, teniendo presente los criterios siguientes:

ee) Exposicion: el problema a resolver, hipétesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

ff) Grado de conviccion y sustento bibliogréfico utilizados para las respuestas a las interrogantes del Jurado y piblico
asistente.

gg) Diccién y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado plantea a la tesis las observaciones siguientes:

Obteniendo en consecuencia la Nota de .1 & H’.q.c.'kw( 18 ) equivalente a i U‘]B Merto . porlo que
se declara... AP R s BA DG ... (Aprobado o desaprobado)

. Con lo que se dio por concluido el acto de Sustentacion de Tesis, en fe de lo cual firmamos la presente acta a las
A 2 20 fm..... horas del dia 31 de octubre de 2023.

=
Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo

PRESIDENTE
............ M g Mida Aguirre Cano" Mg. Gianny Garay Cabrera
SECRETARIO VOCAL

Deficiente (11, 12, 13)
Bueno (14, 15, 16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19, 20)

Av. Universitaria N° 601 - 607 Pabellon Nuevo (Salud), 4to. Piso - Cayhuayna



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADA EN ENFERMERIA

En el Auditorio de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, siendo las 11:00 horas,
del dia 31 de octubre del 2023, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante la Resolucion N°
209-2023-UNHEVAL-D-ENF, 08.MAY.2023;

v' Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo PRESIDENTE
v" Mg. Mida Aguirre Cano SECRETARIA
v" Mg. Gianny Garay Cabrera VOCAL

La aspirante al Titulo de Licenciada en Enfermeria, dofia YOWALI YANSINA PABLO CIELO, Bachiller en Enfermeria;
bajo la asesoria de la Dra. Marina I. Llanos de Tarazona (N° 335-2022-UNHEVAL-D-ENF, 24.JUN.2022); procedié a la defensa de la
tesis titulado. CONSUMO DE ENSALADAS Y SU ACTIVIDAD HIPOGLUCEMIANTE EN PACIENTES CON DIABETES TIPO 2
USUARIOS DEL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO - 2023;

Finalizado el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado procedié a la evaluacion de la aspirante al Titulo de
Licenciada en Enfermeria, teniendo presente los criterios siguientes:

bb) Exposicion: el problema a resolver, hipétesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

cc) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del Jurado y publico
asistente.

dd) Diccién y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado plantea a la tesis las observaciones siguientes:

Obteniendo en consecuencia la Nota de .D.ect.acho (1§ ) equivalente a .M (a4 Buseate.. porlo que
se declara ...... /4.2 Ro. A D (Aprobado o desaprobado)

. _Con lo que se dio por concluido el acto de Sustentacion de Tesis, en fe de lo cual firmamos la presente acta a las
/ 250() Y. horas del dia 31 de octubre de 2023.

\
........... R oo ¥
Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo
PRESIDENTE
Mg. Mida Aguirre Cano
SECRETARIO VOCAL

Deficiente (11, 12, 13)
Bueno (14, 15, 16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19, 20)

Av. Universitaria N° 601 - 607 Pabellon Nuevo (Salud), 4to. Piso - Cayhuayna
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“Anio de la unidad, la paz y el desarrollo”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN” HUANUCO

@ FACULTAD DE ENFERMERIA g‘ =

UNIDAD DE INVESTIGACION -

DIRECCION UNIDAD DE
INVESTIGACION

turnitin i)

CONSTANCIA ANTIPLAGIO

Codigo: 0019-UI-FE
Prov. N°790-2023-UNHEVAL-D-FENF

LA DIRECTORA DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION DE LA FACULTAD DE
ENFERMERIA DE LA UNHEVAL, HACE CONSTAR:

Que, la Tesis titulada: “CONSUMO DE ENSALADAS Y SU ACTIVIDAD
HIPOGLUCEMIANTE EN PACIENTES CON DIABETES TIPO 2 USUARIOS
DEL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO - 2023”7, de las
Bachilleres en Enfermeria, CABRERA ROJAS, Jhanclin ESPINOZA RUIZ,
Xiomara Stefany y PABLO CIELO, Yowali Yansina; presento 9% de Similitud y
CUMPLE, con lo que indica la Tercera Disposicion Complementaria del
Reglamento General de Grados y titulos modificado de la UNHEVAL “Los
trabajos de investigacién y tesis del pregrado deberan tener una similitud maxima
de 35% y de posgrado y segundas especialidades una similitud de 30%.

Se expide la presente constancia a solicitud de las interesadas.

Cayhuayna, 20 de octubre de 2023

IO o) CANSTACEIN
Dra. Irene Deza yFalcon .
DIRECTORA UNIDAD DE INVESFIGACION
FACULTAD DE ENFERMERIA
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Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

CONSUMO DE ENSALADAS Y SU ACTIVI CABRERA ROJAS Jhanclin ESPINOZA RU
DAD HIPOGLUCEMIANTE EN PACIENTES [1Z Xiomara Stefany y PABLO CIELO, Yo
CON DIABETES TIPO 2 USUARIOS DEL C wali Yansina

ENTRO DE SALUD POTRACANCHA-HUA

NUCO-2023

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

26410 Words 147791 Characters

RECUENTO DE PAGINAS ' TAMANO DEL ARCHIVO

187 Pages 33.7MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Oct 20, 2023 10:25 AM GMT-5 Oct 20, 2023 10:28 AM GMT-5

® 9% de similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada base

* 7% Base de datos de Internet » 1% Base de datos de publicaciones
« Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de Cros:
» 5% Base de datos de trabajos entregados

® Excluir del Reporte de Similitud

« Material bibliografico = Material citado
 Coincidencia baja (menos de 15 palabras)

Dra. Irene Deza y'Falcon
DIRECTORA UNIDAD DE INVESTIGACION
FACULTAD DE ENFERMERIA

Resumen
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AUTORIZACION PARA PUBLICACION DE TESIS
ELECTRONICA

) UNHEVAL VICERRECTORADO

. JUNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION
HERMILIO VALDIZAN

- & - Ih'b’*«,.
DIRECCION DE *Dils
INVESTIGACION UNHEVAL

AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
PARA OPTAR UN GRADO ACADEMICO O TiTULO PROFESIONAL

1. Autorizacién de Publicacion: (Margue con una “X")

Pregrado

| X | Segunda Especialidad |

| Posgrado: | Maestrfa| | Doctorado |

Pregrado (tal y como estd registrodo en SUNEDU)

Facultad ENFERMERIA
Escuela Profesional ENFERMERIA
Carrera Profesional | ENFERMERIA

Grado que otorga

Titulo que otorga

LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA

Segunda especialidad (tal y como estd registrado en SUNEDU)

Facultad

Nombre del
programa

Titulo que Otorga

Posgrado (taly como estd registrado en SUNEDU)

Nombre del
Programa de estudio

Grado que otorga

2. Datos del Autor(es): (ingrese todos los datos requeridos completos)

Apellidos y Nombres: | CABRERA ROJAS, JHANCLIN

Tipo de Documento: | DNI | X | Pasaporte | | C.E. | Nro. de Celular: | 931872437

Nro. de Documento: |74081421 Correo Electrénico: [ihanclincr@gmail.com
Apellidos y Nombres: | ESPINOZA RUIZ, XIOMARA STEFANY

Tipo de Documento: | DNI | X | Pasaporte | | C.E. | Nro. de Celular: |962945044

Nro. de Documento: | 73611211

Correo Electrénico: [xiomaraespinozaruiz9@gmail.com

Apellidas y Nombres; | PABLO CIELO, YOWALI YANSINA
Tipo de Documento: DNI‘ X‘ Pasaporte ‘ ‘ C.E. ‘ Nro. de Celular: | 991478222
Nreo. de Documento: | 74577078

Correo Electrénico: | yovalipablocielo@gmail.com

3. Datos del Asesor: (Ingrese todos los datos requeridos completos segtin DNI, no es necesario indicar el Grado Académica del Asesor)

¢El Trabajo de Investigacion cuenta con un Asesor?: (marque con una “X" en el recuadro del costado, seguin corresponda) ‘ Sl ‘ X ‘ NO ‘

Apellidos y Nombres:

LLANOS DE TARAZONA, MARINA IVERCIA

‘ ORCID ID: |0000-0003-0688-7856

Tipo de Documento:

DNI | X | Pasaporte | | CE. | | Nro. de documento: | 2241858

4, Datos del Jurado calificador: (ingrese solamente los Apellidos y Nombres completos segiin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico def

Jurado)

Presidente:

RAMIREZ MONTALDO, ROSALINDA

Secretario:

AGUIRRE CANO MIDA

Vocal:

GARAY CABRERA, GIANNY

Vocal:

Vocal:

Accesitario

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional

Teléfono: 062- 591060
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591060 anexo 2048 / Correo Electronico: repositorio@unheval.edu.pe
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION INVESTIGACION | UNHEVAL |
HERMILIO VALDIZAN ) A

5. Declaracién Jurada: (Ingrese todos los datos requeridos completos)

a) Soy Autor (a) (es) del Trabajo de Investigacion Titulado: (Ingrese el titulo tal y como estd registrado en el Acta de Sustentacién)

“CONSUMO DE ENSALADAS Y SU ACTIVIDAD HIPOGLUCEMIANTE EN PACIENTES CON DIABETES TIPO 2 USUARIOS DEL CENTRO DE SALUD
POTRACANCHA - HUANUCO - 2023”

b) El Trabajo de Investigacion fue sustentado para optar el Grado Académico 6 Titulo Profesional de: (tal y como estd registrado en SUNEDU)

TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA

c) El Trabajo de investigacion no contiene plagio (ninguna frase completa o parrafo del documento corresponde a otro autor sin haber sido
citado previamente), ni total ni parcial, para lo cual se han respetado las normas internacionales de citas y referencias.

d) El trabajo de investigacion presentado no atenta contra derechos de terceros.

e) Eltrabajo de investigacion no ha sido publicado, ni presentado anteriormente para obtener algtin Grado Académico o Titulo profesional.

f) Los datos presentados en los resultados (tablas, graficos, textos) no han sido falsificados, ni presentados sin citar la fuente.

g) Los archivos digitales que entrego contienen la version final del documento sustentado y aprobado por el jurado.

h) Por lo expuesto, mediante la presente asumo frente a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan (en adelante LA UNIVERSIDAD), cualquier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del contenido del Trabajo de Investigacién, asi como por los
derechos de la obra y/o invencidn presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a LA UNIVERSIDAD y frente a terceros de
cualquier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumplimiento de lo declaradoe o que pudiera encontrar causas
en la tesis presentada, asumiendo todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me comprometo
a asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motive de acciones,
reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las que encontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacion. De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo haya sido publicado anteriormente; asumo las
consecuencias y sanciones que de mi accion se deriven, sometiéndome a la normatividad vigente de la Universidad Nacional Hermilio
Valdizan.

6. Datos del Documento Digital a Publicar: (ingrese todos los datos requeridos completos)

Ingrese solo el afio en el que sustento su Trabajo de Investigacién: (Verifique la Informacion en el Acta de Sustentacién) 2023
Modalidad de obtencién Tesis | X Tesis Formato Articulo Tesis Formato Patente de Invencién
’dell Gradfo l}cadfmlco ° Trabaio de Investigacién Trabajo de Suficiencia Tesis Formato Libro, revisado por

L Pr? L : (M‘,"q',’e ) & Profesional Pares Externos
con X segun Ley Universitaria
con la que inicié sus estudios) Trabajo Académico Otros (especifique modalidad)
Palabras Clave: ACTIVIDAD HIPOGLUCEMICA ENSALADAS HIPOGLUCEMIANTES DIABETES TIPO 2
(solo se requieren 3 palabras)
Tipo de Acceso: (Marque Acceso Abierto | X Condicion Cerrada (*)
con X segun corresponda) Con Periodo de Embargo (*) Fecha de Fin de Embargo:

éEl Trabajo de Investigacion, fue realizado en el marco de una Agencia Patrocinadora? (ya sea por financiamientos de
proyectos, esquema financiero, beca, subvencion u otras; marcar con una “X” en el recuadro del costado segtin corresponda):

si NO | X

Informacion de la
Agencia Patrocinadora:

El trabajo de investigacion en digital y fisico tienen los mismos registros del presente documento como son: Denominacion del programa
Académico, Denominacion del Grado Académico o Titulo profesional, Nombres y Apellidos del autor, Asesor y Jurado calificador tal y como
figura en el Documento de Identidad, Titulol completo del Trabajo de Investigacién y Modalidad de Obtencién del Grado Académico o Titulo
Profesional segtin la Ley Universitaria con la que se inicié los estudios.

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 / Correo Electronico: repositorio@unheval.edu.pe
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION
HERMILIO VALDIZAN

7. Autorizacién de Publicacién Digital:

A través de la presente. Autorizo de manera gratuita a la Universidad Nacional Hermilio Valdizén a publicar la versién electrénica de este
Trabajo de Investigacién en su Biblioteca Virtual, Portal Web, Repositorio Institucional y Base de Datos académica, por plazo indefinido,
consintiendo que con dicha autorizacién cualquier tercero podré acceder a dichas paginas de manera gratuita pudiendo revisarla, imprimirla
o grabarla siempre y cuando se respete la autoria y sea citada correctamente. Se autoriza cambiar el contenido de forma, més no de fondo,
para propésitos de estandarizacién de formatos, como también establecer los metadatos correspondientes.

Firma;

Apellidos y Nombres: | CABRERA ROJAS JHANCLIN
DNI: | 704081421

Huella Digital

Firma:

Apellidos y Nombres: | ESPINOZA RUIZ, XIOMARA STEFANY
DNI: | 73611211

Huella Digital

s

Firma:

Apellidos y Nombres: | PABLO CIELO, YOWALI YANSINA
Huella Digital
DNI: | 74577078
Fecha: Huanuco,16 de noviembre del 2023

Nota:

v No modificar los textos preestablecidos, conservar la estructura del documento.

v Marque con una X en el recuadro que corresponde.

V' Llenar este formato de forma digital, con tipo de letra calibri, tamafio de fuente 09, manteniendo la alineacién del texto que observa en el modelo,
sin errores gramaticales (recuerde las maytsculas también se tildan si corresponde).

¥ La informacién que escriba en este formato debe coincidir con la informacién registrada en los demds archivos y/o formatos que presente, tales
como: DNI, Acta de Sustentacién, Trabajo de Investigacién (PDF) y Declaracién Jurada.

v" Cada uno de los datos requeridos en este formato, es de carcter obligatorio segin corresponda.
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