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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion se realizd con el objetivo de determinar el nivel de
conocimiento sobre estilos de vida saludable en madres del comedor popular Santa
Teresita. Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua — 2012. El disefio de investigacion
fue de tipo descriptivo simple, de corte transversal; como método se tuvo la encuesta,
como técnica el cuestionario y como instrumento el formulario de preguntas que fue
elaborado por la investigadora; la confiabilidad se realizé a través del coeficiente de Alfa
Crombach obteniéndose el puntaje de 0.7805 (fuerte confiabilidad), asimismo para la
validez del instrumento se realiz6 a través de prueba binomial obteniéndose el puntaje de
- 8.882 (altamente significativo). El Universo muestral fue de 72 madres de familia. Los
resultados fueron: que del 100% (72); el 52,8% (38) tuvo un nivel de conocimiento bajo;
el 25,0% (18) tuvo un nivel de conocimiento medio y el 22,2% (16) tuvo un nivel de
conocimiento alto; también en la categoria alimentacion balanceada e higiene de los
alimentos predomina un nivel de conocimiento medio en un 38,9% (28); asimismo en la
categoria ejercicio y estrés en su mayoria las madres tienen un nivel de conocimiento
bajo en un 47,3% (34) y en la categoria sexualidad y habitos nocivos predomina el nivel
de conocimiento bajo en el 50% (36) de las madres. La conclusion fue que: el nivel de

conocimiento que predomina en las madres del comedor popular Santa Teresita es bajo.

Palabras claves: Nivel de conocimiento, estilos de vida saludable, madres de familia.



ABSTRACT

This research project was made with the main purpose of determine the average of
knowledge about the health life’s stiles of mothers from the “Comedor Popular Santa
Teresita, Asentamiento Humano Cesar Vallejo bagua-2012”. The investigation design
was descriptive and cross-section; the method used was the survey, the technical
questionnaire and an instrument questionnaire which was prepared by the author, the
legality is determined through the coefficient Alfa Crombach getting the score of 07805
(strong confidence), at the same time, the legality of the instrument was made trough the
binomial test getting the score of 8.882 (highly significant). The sample group was
formed by 72 mothers. The results were: 100% (72) of mothers; the 52.8%(38) had a low
level in knowledge; the 25,0%(18) had an intermediate level and the 22,2% (16) had a
high level in knowledge, also in the category balanced diet and in the food hygiene
prevail the 38,9% (28) in an intermediate level knowledge; in the other hand, the 47,3%
(34) of a lot of mothers in the category of exercise and stress showed that they had a low
level, and the 50% (36) of mothers in the category of sexuality and harmful habits prevail
the low level.In conclusion: the level of knowledge that prevailed in the mothers from

“El Comedor Popular Santa Teresita is low”

Key word: level of knowledge, styles of health life and mothers.
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I

INTRODUCCION

El conocimiento se define como la suma de hechos y principios que se adquieren y
retienen a lo largo de la vida como resultado de las experiencias y aprendizaje del
sujeto, lo cual se caracteriza por ser un proceso activo que se inicia con el
nacimiento y continda hasta la muerte originando cambios en el proceso de
pensamiento, acciones o actividades de quien aprende. Estos cambios pueden
observarse en la conducta del individuo y actitudes frente a las situaciones de la
vida diaria, dichas actividades iran cambiando a medida que aumentan los

conocimientos con la importancia que se le dé a lo aprendido. (Ceferino, 2009)

Los estilos de vida saludable son formas donde el ser humano se desenvuelve en el
entorno y estd relacionada con los habitos, los cuales son adquiridos de las
interacciones con los padres y demés semejantes de acuerdo a los conocimientos. El
estado de salud siempre dependera del estilo de vida, por ello se hace importante
primero en evaluar y luego modificar aquellos elementos que sean necesarios,
como la alimentacion, el ejercicio fisico sin que éste sea competitivo. (Molina,
2010), asimismo los estilos de vida saludable son los procesos sociales, las
tradiciones, los habitos, conductas y comportamientos de los individuos y grupos de
la poblacion de acuerdo a los conocimientos que presentan y conllevan a la

satisfaccion de las necesidades humanas para alcanzar el bienestar de la vida.
(Maya, 2001).

Los estilos de vida son el conjunto de soluciones estratégicas que adopta el
individuo para poder cumplir sus planes y objetivos. Evaluar el nivel de
conocimiento adopta la forma de patrones de vida episddicos y resulta la via mas
util para conocer a una persona. Permite predecir su conducta, es la regla para el

individuo y el aspecto cognitivo de la conducta. (Arrivillaga, 2003)

A nivel internacional, el desconocimiento de los padres sobre estilos de vida
saludable permite que la educacion sea inadecuada en los integrantes de su hogar,
debido a que la educacion se inicia con orientacion y explicacion de acuerdo al
nivel de conocimiento que tienen los padres permitiendo mejorar los estilos de

vida inadecuados; los padres cumplen un rol importante, por lo cual necesitan



conocer y tener informacion clara para fortalecer y evitar alcanzar problemas

impactantes. (Vélez, 2008)

Es importante que las madres tengan conocimientos sobre estilos de vida saludables
ya que actualmente a nivel de la poblacion muy pocas madres tienen nivel de

conocimiento alto sobre estilos de vida saludable. (Mufioz, 2009)

De acuerdo a los estudios realizados en Estados Unidos y Canada dan a conocer,
que cada persona elige como llevar el estado de vida de salud, la mayoria de las
evidencias cientificas han demostrado que tener conocimientos de un estilo de vida
saludable es mucho mas importante que no conocer. El estilo de vida no saludable
ha sido apuntado como el factor mas importante para el surgimiento de
enfermedades degenerativas por un deficiente conocimiento en estilos de vida.

(Aniorte, 2006)

A nivel nacional se reporta que €l nivel de conocimiento sobre estilos de vida
saludable es bajo con un 80% en personas no profesionales y asimismo indican
que el nivel de conocimiento que posee el personal de salud es mas saludable en
comparacion con otras profesiones debido al interés que €stos presentan ante los
estilos de vida saludable por considerarla un tema interesante en el desarrollo de
sus funciones laborales; por lo consiguiente los conocimiento son deficientes o casi

nulos en las madres no profesionales. (Salazar, 2004)

Asimismo el desinterés de parte del personal de salud para brindar informacién a
las madres ya que ellas son el nucleo de la familia y estin en constante relacién con
todos los integrantes de la familia, por considerarlo un tema poco trascendental en
el desarrollo de sus funciones laborales, el exceso de carga laboral hace que estas
madres se desinteresen sobre estilos de vida , la poca motivacion por parte del
profesional de salud al considerar que los estilos de vida no es un problema

impactante.(Arrivillaga, 2003)

En el Peru la pobreza, la falta de educacion, la deficiente accesibilidad a servicios
de salud; conllevan a un inadecuado desarrollo familiar siendo el problema mas
relevante la desnutricién en nifios menores de 5 afios de vida, ya que los alimentos
que consumen no brindan un aporte nutricional adecuado para su crecimiento y

desarrollo, contribuyendo inadecuados estilos de vida saludable. (Rebaza, 2008)
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En Amazonas la pobreza y extrema pobreza indica un nivel de conocimiento bajo y
un alto indice de estilos de vida no saludables por la falta de oportunidades y un
desempeiio laboral deficiente tanto personal y familiar, un 79,4% de la poblacion
se encuentra en condiciones de pobreza; de los cuales el 42 % se encuentran
catalogados como poblacion en pobreza extrema. Otro de los problemas es la falta
de educacién que suele ser descontextualizada y no responde a los intereses,
demandas y expectativas educativas de la poblacién, manteniéndose desarticulada
del desarrollo socio econémico, evidencidndose claramente un desinterés en la
formacion de los estudiantes en aspectos productivos, relacionados con el
aprovechamiento de potencialidades presentes en la regioén, no contribuyendo a
resolver problemas ni promover capacidades creativas, siendo un riesgo para un

estilo de vida no saludable. (Bustamante, 2008)

También en Amazonas el escaso conocimiento de estilos de vida saludable
conllevan a elevados porcentajes de nifios con infecciones respiratorias, diarreas,
incremento progresivo de desnutricién, y parasitosis. La inactividad fisica en
Amazonas, ha alcanzado altos porcentajes debido al desconocimiento sobre un
buen estilo de vida y deficientes conocimientos sobre buenos habitos de la salud
que prolonga un factor de riesgo que puede ir agravandose, no sélo para las
enfermedades cardiovasculares. Cambiar estos habitos sedentarios en las personas

adultas puede resultar dificil, por no decir casi imposible. (Bustamante, 2008)

En el Asentamiento Humano Cesar Vallejo el 45% de los nifios menores de 5 afios
presentan desnutricion, lo cual estd relacionado con el nimero de hijos por familia
y los bajos ingresos econdémicos por cada jefe de familia que conlleva a aumentar
los rangos de pobreza. (DIRESA, 2011)

El presente estudio es importante porque en su mayor parte las madres de familia
desconocen la definicion de estilos de vida saludable, esto se debe a niveles bajos
de conocimiento, y el arduo trabajo que realizan las madres en los quehaceres
diarios presentados en el hogar, no pudiendo determinar con claridad si las acciones
realizadas se encuentran dentro de un estilo de vida saludable, poniendo asi en
juego la salud de todos los miembros de su familia y convirtiendo de esta manera
sin saber a sus hogares centros de proliferacion de diversos microorganismos,

incrementando diferentes enfermedades, que en su mayoria pueden ser evitados
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manteniendo un estilo de vida saludable. El contexto de salud del Asentamiento
Humano “Cesar Vallejo”, se evidencia a través del incremento de enfermedades
diarreicas agudas, infecciones respiratorias agudas y desnutriciéon, debido a la
ausencia de higiene y una mala alimentacion, reflejandose déficit de conocimiento

sobre estilos de vida saludable.

Ante esta realidad el presente trabajo tuvo como objetivo general: Determinar el
nivel de conocimiento sobre estilos de vida saludable en madres, comedor popular
Santa Teresita. Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua; 2012. Y como
objetivos especificos: Identificar el nivel de conocimiento sobre alimentacién
balanceada e higiene de los alimentos en madres, comedor popular Santa Teresita.
Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua; 2012; identificar el nivel de
conocimiento sobre el ejercicio y estrés en madres, comedor popular Santa
Teresita. Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua; 2012; identificar el nivel de
conocimiento sobre sexualidad y habitos nocivos en madres, comedor popular

Santa Teresita. Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua; 2012.
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II. MATERIAL Y METODOS

2.1. TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION:

El presente estudio de investigacion es de tipo descriptivo simple, con enfoque

cuantitativo, prospectivo de corte transversal. (Canales; 1994).

El disefio de investigacidn es el siguiente:

DONDE:
M: Madres de familia.

0: Medicidn de la variable. Conocimiento sobre estilos de vida saludable.
2.2. UNIVERSO MUESTRAL:

En el presente estudio se trabaj6 con 72 madres de familia del comedor popular
Santa Teresita perteneciente al Asentamiento Humano Cesar Vallejo, Provincia

de Bagua; quienes cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion.

Los criterios de inclusion fueron:

e Madres que se encuentran en la capacidad de responder las preguntas del
instrumento.

e Madres inscritas y que acuden regularmente al comedor

Los criterios de exclusion fueron:

e Madres de familia que no deseen participar en el presente estudio de

investigacion.



2.3. METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION
DE DATOS:

o Método: Encuesta. (Canales; 1994).

e Técnica: Cuestionario. (Canales; 1994).

e Instrumento: Como instrumento un formulario de preguntas el cual fue
elaborado por la investigadora, que consta de las siguientes partes:
introduccidn, instrucciones, datos generales, categorias (alimentacion
balanceada e higiene de los alimentos, ejercicio y estrés, sexualidad y
hébitos nocivos) teniendo 30 items a evaluar.

e Para evaluar el nivel de conocimiento sobre estilos de vida saludable se tuvo
el siguiente puntaje:

s Alto= 20 a 30 puntos.
% Medio= 10 a 19 puntos.
+» Bajo= 0 a 9 puntos.

e Para las categorias alimentacién balanceada e higiene de los alimentos,
ejercicio y estrés, sexualidad y hébitos nocivos se tuvo el siguiente puntaje:
*» Alto=7 a 10 puntos.

+ Medio= 4 a 6 puntos.
< Bajo= 0 a 3 puntos.

Asimismo para la validez del instrumento se conté con profesionales de la

salud como: Lic. Enfermeria (02), Magister en salud publica (01), Magister en

enfermeria y estadistico (01); los puntajes dados por los expertos fueron

sometidos a la prueba binomial donde el error de significancia fue 8.882

(Anexo N° 03). Y para su confiabilidad se realizé6 con el 10% (08) en el

comedor popular Santa Teresita. Asentamiento Humano Cesar Vallejo, Bagua;

2012; teniendo como resultado Rip = 0,7805 del universo muestral.

o Procedimiento de recolecciéon de datos.

En el procedimiento de recoleccion de datos se tuvo en cuenta las siguientes

etapas:

Primero: Se realiz la validez del instrumento a través de 5 expertos en

estilos de vida saludable.
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Segundo: Se emitid un documento a la Decanatura de la Facultad de
Enfermeria solicitando autorizacion para la ejecucién del proyecto; el cual
fue enviado a la presidenta del comedor popular Santa Teresita

Asentamiento Humano Cesar vallejo - Bagua.
Tercero: La recoleccion de los datos se realizé en el mes de abril, 2012.

Cuarto: Se coordiné con la presidenta del comedor popular para la

aplicacion del instrumento

Quinto: Previo a la aplicacion del instrumento se realizé una explicacién

del mismo para el mejor entendimiento de las madres del comedor popular.

Sexto: Se elaboré la tabulacion de las mediciones obtenidas para su

respectivo analisis estadistico.

2.4. ANALISIS DE LOS DATOS
Los datos fueron codificados y procesados en la hoja de célculo Excel 2007, se
utiliz6 como técnica estadistica la distribucion de frecuencias simples, para la
descripcion de la variable de estudio. Asimismo los resultados se presentan en

tablas y gréficos.
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III. RESULTADOS

TABLA 01: Nivel de conocimiento sobre estilos de vida saludable en madres,

comedor popular Santa Teresita. Asentamiento Humano César

Vallejo, Bagua; 2012.
NIVEL DE CONOCIMIENTO fi %
ALTO 16 22,2
MEDIO 18 25,0
BAJO 38 52,8
TOTAL 72 100

FUENTE: Formulario de preguntas -2012.

Interpretacion: La tabla 01 muestra que del 100% (72); el 52,8% (38) de las
madres de familia tienen un nivel de conocimiento bajo sobre estilos de vida
saludable, el 25,0% (18) de las madres de familia tienen un nivel de
conocimiento medio y el 22,2% (16) de las madres de familia tienen un nivel de

conocimiento alto sobre los estilos de vida saludable.



GRAFICO 01: Nivel de conocimiento sobre estilos de vida saludable en
madres, comedor popular Santa Teresita. Asentamiento

Humano César Vallejo, Bagua; 2012.
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TABLA 02: Nivel de conocimiento sobre alimentacion balanceada e higiene de
los alimentos en madres, comedor popular Santa Teresita.

Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua; 2012.

NIVEL DE CONOCIMIENTO fi %
ALTO ' 19 26.4
MEDIO 28 38.9
BAJO 25 34.7
TOTAL 72 100%

FUENTE: Formulario de preguntas -2012

Interpretacion: La tabla 02 muestra que del 100% (72); el 34,7% (25) de las
madres de familia tienen un nivel de conocimiento bajo en la alimentacién
balanceada e higiene de los alimentos, el 38,9% (28) de las madres de familia
tienen un nivel de conocimiento medio y el 26,4% (19) de las madres de familia

tienen un nivel de conocimientos alto.
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GRAFICO 02: Nivel de conocimiento sobre alimentacién balanceada e higiene
de los alimentos en madres, comedor popular Santa Teresita.

Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua; 2012.
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TABLA 03: Nivel de conocimiento sobre el ejercicio y estrés en madres,

comedor popular Santa Teresita. Asentamiento Humano César

Vallejo, Bagua; 2012.
NIVEL DE CONOCIMIENTO

fi %
ALTO 14 194
MEDIO 24 33.3
BAJO 34 47.3
TOTAL 72 100

FUENTE: Formulario de preguntas -2012.

Interpretacién: La tabla 03 muestra que del 100% (72); el 47,3% (34) de las
madres de familia tienen un nivel de conocimiento bajo en el egjercicio y estrés,
el 33,3% (24) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento medio

y el 19,4% (14) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento alto.
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GRAFICO 03: Nivel de conocimiento sobre el ejercicio y estrés en madres,
comedor popular Santa Teresita. Asentamiento Humano César
Vallejo, Bagua; 2012.
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TABLA 04: Nivel de conocimiento sobre sexualidad y habitos nocivos en

madres, comedor popular Santa Teresita. Asentamiento Humano

César Vallejo, Bagua; 2012.

NIVEL DE CONOCIMIENTO fi %
ALTO 11 15,9
MEDIO 25 34,1
BAJO 36 50,0
TOTAL 72 100

FUENTE: Formulario de preguntas -2012.

Interpretacién: La tabla 04 muestra que del 100% (72); el 50,0% (36) de las
madres de familia tienen un nivel de conocimiento bajo en sexualidad y habitos
nocivos, el 34,1% (25) de las madres de familia tienen un nivel de
conocimiento medio y el 15,9% (11) de las madres de familia tienen un nivel

de conocimiento alto.
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GRAFICO 04: Nivel de conocimiento sobre sexualidad y habitos nocivos en
madres, comedor popular Santa Teresita. Asentamiento

Humano César Vallejo, Bagua; 2012.
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IV. DISCUSION

En la tabla y grafico 01 muestra que del 100% (72); el 52,8% (38) de las madres de
familia tienen un nivel de conocimiento bajo en los estilos de vida saludable, el
25,0% (18) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento medio y el
22,2% (16) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento alto sobre los

estilos de vida saludable

Ciertas coincidencias se encuentra con el estudio realizado por Muifioz R. (2009).
Titulado: “Nivel de conocimiento sobre estilos de vida en madres de comunidades
rurales en el departamento de Junin” Peru. Llegé a la conclusion que las madres de
comunidades rurales presentan niveles de conocimientos bajos en 81% sobre estilos

de vida saludabile.

Contrastando con los resultados obtenidos con el aut;)r Granados R. (2006), En su
trabajo de investigacion Titulado: “Estudio sistematizado de familias con
adolescentes y estilos de vida saludable”, Costa Rica, concluyé que el nivel de
conocimientos acerca del tema de estilos de vida el mayor porcentaje de la
poblacion de estudiantes tiene un estilo de vida no saludable. Lo cual dicho estudio
corrobora los resultados de la presente investigacion ya que se ha obtenido que
predomina el nivel de conocimiento bajo en las madres del comedor popular Santa

Teresita.

Comparando con el autor Palacios G. (2009). Realizé un trabajo de investigacion
titulado: “Conocimiento de estilos de vida en pacientes del Hospital Arzobispo
Loayza”, se puede apreciar la correlacién de los puntajes de conocimiento y de los
estilos de vida de los pacientes en estudio. Se encontré que del total de pacientes
con conocimiento malo, 34,4% tuvo estilos de vida negativos. Asi mismo, del total
de pacientes con un buen nivel de conocimiento, 65,6% tuvo estilos de vida
positivos; indicando que el nivel de conocimiento en la investigaciéon predomina el
nivel de conocimiento alto siendo el unico estudio que presenta estilos de vida
saludables o positivos, lo cual dicho estudio se contradice con los resultados de la

presente investigacion.

El nivel de conocimiento es dinamico y es la suma de hechos y principios retenidos

a lo largo de la vida como resultado de las experiencias de un sujeto (Ceferino).



Esta definicion se relaciona con la teoria del conocimiento de Kant donde sintetizé
ideas del empirismo (basado en la experiencia) y el racionalismo (parte de que las
ideas son innatas). La idea central de Kant es: “Todo el conocimiento empieza con

la experiencia pero no todo el conocimiento procede de la experiencia”.

Segin la Teoria de elementos de la enfermeria: Sobre las actividades vitales que
podria ensefiarse dentro del contexto de las personas que se mueven en un entorno
saludable se caracteriza por 12 actividades vitales: mantenimiento de un entorno
seguro, comunicacion, respiracion, alimentacion, eliminacién, higiene personal y
vestido, control de la temperatura corporal, movilidad, trabajo y ocio, expresion de
la sexualidad, suefio, muerte. Esto se relaciona con los estilos de vida siendo un
conjunto de soluciones estratégicas que adopta el individuo para poder cumplir sus
planes, adoptando formas de patrones de vida permitiendo predecir su conducta,
siendo la regla para el individuo y el aspecto cognitivo de la conducta. (Arrivillaga,
2003).

Con respecto al grado de instruccidon se observa que, del total de madres del
comedor popular Santa Teresita; el 52.8% tienen un nivel de conocimiento bajo,
seguido de un 25% que pertenecen a un nivel medio; al comparar se pudo
determinar que las madres que no tienen ningun grado de instrucién predomina el
nivel de conocimiento bajo en un 2,8%, en las madres que tienen primaria
incompleta predomina el nivel de conocimiento bajo en un 29.2%, en las madres
que tienen primaria completa predomina el nivel de conocimiento bajo en un
20.8%, en las madres que tienen secundaria incompleta y completa predomina el
nivel de conocimiento medio en 8.3%, y en las madres que tienen tec.superior
incompleta y completa predomina el nivel de conocimiento alto en un 2,8% (anexo
6); asi tambien se observa que el mayor porcentaje (48.6%) de madres de familia
que tienen un nivel de conocimiento bajo se encuentran entre los 35 a 59 afios y el
19,4% de las madres que estan en el mismo rango de edad se encuentran con un
nivel de conocimiento medio(anexo 7); al comparar con Vélez (2008) refiere que
el desconocimiento de los padres sobre estilos de vida saludable permite que la
educacion sea inadecuada en los integrantes de su hogar, debido a que la educacién
se inicia con orientacion y explicacién de acuerdo al nivel de conocimiento que

tienen los padres permitiendo mejorar los estilos de vida inadecuados; los padres
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cumplen un rol importante, por lo cual necesitan conocer y tener informacion clara

para fortalecer y evitar alcanzar problemas impactantes.

En la tabla y grafico 02: se observé que del 100% (72); el 34,7% (25) de las madres
de familia tienen un nivel de conocimiento bajo en la alimentacion balanceada e
higiene de los alimentos, el 38,9% (28) de las madres de familia tienen un nivel de
conocimiento medio y el 26,4% (19) de las madres de familia tienen un nivel de
conocimiento alto en la alimentacion balanceada e higiene de los alimentos.
Predominando el nivel de conocimientos medio, el cual incide de forma directa el
nivel de conocimiento sobre la alimentacién balanceada e higiene de los alimentos.
Determinando de regular buenos conocimiento de alimentacion balanceada e

higiene de los alimentos.

Comparando con el estudio realizado por Hernandez A. (2006). Realiz6 un trabajo
de investigacioén titulado: “Conocimientos, actitudes y estilos de vida en pacientes
del hospital Universal del Norte”, predominando el conocimiento bajo con un 65%
en alimentacion balanceada. Entonces no se concluye lo mismo en dicha

investigacion ya que predomina el nivel de conocimiento medio.

Asi mismo Tamara J. (2005). Realiz6 un trabajo de investigacion titulado: “Escuela
nutricional para madres”. Demuestra en su investigacion que el 97.4% (78) de
madres, que asistieron a una intervencién educativa sobre algunos aspectos
relacionados con la alimentacién e higiene de los alimentos, tuvieron dominio
pleno del tema, a pesar de que al inicio las madres tuvieron conocimientos
inadecuados respecto a la alimentaciéon balanceada, grupos de alimenticios e
higiene de los alimentos. Lo cual dichos estudios corroboran los resultados de la
presente investigacion ya que se obtiene que predomina el nivel de conocimiento

medio.

Al comparar los resultados tanto de Herndndez y Tamara coinciden con los
resultados del estudio realizado en las madres de familia del comedor popular Santa
Teresita demostrando que los ftems que predominan el nivel de conocimiento
medio sobre alimentacion balanceada e higiene de los alimentos, son similares ya
que la importancia de tener un ambiente ordenado y adecuado responde a c6mo

debe ser el ambiente donde se prepara los alimentos y como se debe mantener los
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servicios de cocina por esta razon es que la alimentacién balanceada e higiene de

los alimentos se presentan en nivel de conocimiento medio.

Es importante que el ser humano se alimente en forma balanceada ya que es el acto
voluntario de ingerir los alimentos para satisfacer el apetito, hacer frente a las
necesidades fisiologicas del crecimiento y de los procesos que ocurren en el
organismo, y suministrar la energia necesaria para mantener la actividad. Una
nutricién correcta se hace imprescindible para lograr un estado saludable que
contengan todas las sustancias nutritivas esenciales (ejm, minerales, vitaminas,
proteinas), y un consumo adecuado, evitando una ingesta excesiva de alimentos.

(Mérida, 2009)

La contaminacion y el crecimiento de las bacterias en los alimentos son problemas
de salud publica. Es por eso que una adecuada higiene de estos elimina las bacterias
previniendo diferentes enfermedades infecciosas. El procedimiento mas efectivo
consiste en controlar los tiempos y las temperaturas de almacenamiento de los
alimentos. La higiene de los alimentos consiste también asegurar que los alimentos
sean cocidos totalmente. (Mérida, 2009). Generalmente es la madre quien esta
pendiente de cubrir las necesidades basicas de los hijos, es por eso la importancia
de que las madres que presenten conocimiento de medio a alto respecto a temas
basico sobre la alimentacién balanceada e higiene de los alimentos tienen buenos

estilos de vida.

En la tabla y grafico 03: se observo que del 100% (72) el 47,3% (34) de las madres
de familia tienen un nivel de conocimiento bajo en el ejercicio y estrés, el 33,3%
(24) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento medio y el 19,4% 4
(14) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento alto en el ejercicio y
estrés. Se afirma que los estilos de vida dependen de un tipo de conocimiento sea
bajo, medio o alto para determinar al mismo. En este estudio predomina el nivel de

conocimientos bajo.

Comparando con el estudio realizado por el autor Admin R. (2009). realizé un
trabajo de ihvestigacién titulado: “Estilos de vida saludables relacionados con las
actividades fisicas en el Instituto Arzobispo de LoaYza ”, Peri,; llegando a los
siguientes resultados: el 67% presenté sobrepeso y obesidad, el 40.6 % es fumador
actual, afectando principalmente a los hombres, también se demostré que el 73,9%
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es sedentario, al igual que en otros factores de riesgo, el nivel socioeconémico y
educacional, habitos alimentarios son relevantes, frente a un buen estilo de vida
saludable. Conclusiones: se observa que el mayor porcentaje del estudio realizado

es 67% el cual representa a la poblacion con sobrepeso y obesidad.

Por su parte Hernandez A. (2006). Realiz6 un trabajo de investigacion titulado:
“Conocimientos, actitudes y estilos de vida en pacientes del Hospital Universal del

Norte”, predominando el conocimiento bajo con un 53.5% en ejercicio fisicos.

Indicando que el nivel de conocimiento en diferentes autores llega a una misma
conclusion predominando el nivel de conocimiento bajo poniendo en riesgo la
salud, lo cual se relacionan con los resultados de la presente investigacion y
también al comparar con los estudios anteriores y los resultados de dicha
investigacion las madres de familia no tienen un nivel de conocimiento alto por la
sobre carga de las actividades del hogar como; atender al esposo, atender a los hijos
y multiples quehaceres diarios olvidandose de la actualizacion y de los

conocimientos que se debe adquirir a diario por la falta del tiempo.

En la actualidad el ejercicio es un tipo de actividad fisica en el que hay
movimientos corporales repetidos, planeados y estructurados, y que realizan para
mejorar 0 mantener uno 0 mas componentes, el ejercicio es la capacidad del cuerpo
humano para satisfacer las exigencias impuestas por el entorno y la vida cotidiana y
es importante para eliminar sustancias perjudiciales del organismo, evitar el
aumento de peso en exceso y mantener el buen funcionamiento del cuerpo.
También es un estado del cuerpo y de la mente, que ayuda a desarrollar una vida
dindmica y positiva y es posible que afecte a casi todas las fases de la existencia
humana. Fuerza muscular, energia, vigor, buen funcionamiento de los pulmones y
el corazon, y un estado general de alerta, son signos evidentes de que una persona
goza de buena forma fisica. (Gonzalez, 2008)

Es importante el conocimiento sobre estrés siendo este una reaccion fisiolégica del
organismo en el que entran en juego diversos mecanismos de defensa para afrontar
una situacién que se percibe como amenazantes o desafiantes, nuestra vida y
nuestro entorno, en constante cambio, nos exigen continuas adaptaciones
reacciones fisiologica, psicologica, emocional y sentimental que experimenta una

persona cuando se le somete a fuertes demandas. Por tanto de manera inconsciente
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el cuerpo percibe las tensiones, y misculos, nervios y 6rganos internos se afectan.
Todas las personas se estresan sin diferencia de edades ni rasa (Gonzalez, 2008).
Esta definicion se relaciona con el modelo de sistemas de cuidados de salud de
Betty Newman basandose en la relacion del individuo con el estrés, desde el punto
de vista de la enfermera abarca todas las variables que alteran las respuestas del
individuo (fisioldgicas, psicologicas, socioculturales, de desarrollo y espirituales),
también ayudando a adaptarse a los agentes estresantes del ambiente y a mantener
la estabilidad de su sistema, en la investigacion predomina el nivel de
conocimiento bajo indicandonos que las madres del comedor popular Santa

Teresita no tiene conocimientos suficientes sobre estrés.

En la tabla y grafico 04: se observé que del 100% (72) el 50,0% (36) de las madres
de familia tienen un nivel de conocimientos bajo en sexualidad y hébitos nocivos,
el 34,1% (25) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento medio y el
15,9% (11) de las madres de familia tienen un nivel de conocimiento alto en

sexualidad y hdbitos nocivos.

Comparando con el autor Madiedo, H. (2009). En su trabajo de investigacién
“Conducta sexual en adultos”. Se aplicé una encuesta que fue de forma anénima y
voluntaria a 400 adultos de las edades 18 y 60 afios. Se encontr6 que el 43.3% del

nivel de conocimiento es medio.

Comparando con el autor Flores, L. (2008). En su trabajo de investigacion
“Conocimientos sobre habitos nocivos en adolescentes y adultos”. Concluye que el
69% (31) de adolescentes y adultos poseen un nivel de conocimiento medio sobre
habitos nocivos, asi mismo Durand, D.2009. En su trabajo de investigacion
“Conocimientos sobre hdbitos nocivos en madres de familia”, se obtuvo que el
67% (20) de madres presentdé un nivel de conocimiento medio, lo cual dicho

estudio se contradice con los resultados de la presente investigacién.

Los resultados obtenidos en la investigacion predomina el nivel de conocimiento
bajo indicando que las madres del comedor popular “Santa Teresita” tienen
conocimiento deficiente sobre la sexualidad humana, lo cual tiene relaciéon con los
aspectos psicologicos, la personalidad, el marco social y cultural que los seres
humanos se desarrollan y se expresan, en una actitud que se constituye a lo largo

de toda la vida y alrededor de ella se expresan los valores , roles, creencias, y
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costumbres, sin embargo el comportamiento coital humano es la unién de dos sexos
opuestos siendo un aspecto central del ser humano, presente a lo largo de su vida.
Rubio, 1998 manifesté que el comportamiento coital humano es la union de dos
sexos opuestos siendo un aspecto central del ser humano, presente a lo largo de su
vida, abarca al sexo, las identidades y los papeles de género, el placer, la intimidad.
Y sobre el abuso de sustancias que es un problema de salud publica llamado
habitos nocivos a aquel que provoca un dafio constante a corto o largo plazo, en

situaciones de riesgo de contraer una enfermedad grave. (Trujillo, 2001)
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V. CONCLUSIONES

1. El nivel de conocimiento que tienen las madres de familia del comedor popular
Santa Teresita, Asentamiento Humano “César Vallejo"; sobre estilos de vida

saludable es predominantemente bajo.

2. El nivel de conocimiento que predomina en las madres de familia del comedor
popular Santa Teresita, perteneciente al Asentamiento Humano “César Vallejo";
sobre alimentacion balanceada e higiene de los alimentos, se encuentra de medio

a bajo.

3. Respecto a la dimension ejercicio y estrés; las madres de familia del comedor
popular Santa Teresita, Asentamiento Humano “César Vallejo”, el nivel de

conocimiento que tienen en mayor porcentaje es bajo.

4. Respecto al nivel de conocimiento que tienen las madres de familia del comedor
popular Santa Teresita, Asentamiento Humano “César Vallejo”, sobre temas de
sexualidad y habitos nocivos, el mayor porcentaje de las madres presenté un

nivel de conocimiento bajo.



VI. RECOMENDACIONES

1. AL GOBIERNO REGIONAL DE AMAZONAS:

+ Que predisponga del recurso humano quienes se encarguen y realicen
monitorizacion a las personas que brindan los temas de capacitacién para

mejorar los estilos de vida saludable.

2. DIRESA - AMAZONAS

+ Elaborar y ejecutar proyectos de educacion a las madres sobre estilos de
vida saludable y difundir en los diferentes medios de comunicacion:
radiales, televisivos y spot publicitarios los cuales deben ser innovadores

en la solucion de problemas.

% La Oficina de Capacitacion de la DIRESA debe brindar las facilidades en
la realizaciéon de programas educativos en las comunidades a través de

incentivos tanto econdmico o a través de cartas de felicitacion.
3. AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE CENTROS DE SALUD:

+ Que se brinde sesiones educativas continuas dando énfasis a la promocion
de salud y prevencidén de la enfermedad, aplicando un test de medicion de

conocimiento.
4. A LA FACULTAD DE ENFERMERIA:

+» Considerar en la Experiencia Curricular Actividad Fisica I y II temas sobre
estilos de vida saludables con el objetivo de que los estudiantes apliquen

sus conocimientos en las familia.

% Tener en cuenta los resultados obtenidos en el presente estudio para
incentivar a los estudiantes en la realizacion de trabajos de investigacion
no solamente sea de tipo cuantitativo sino ademas de tipo cualitativo y

programas educativos.



5. A LAS MADRES DE FAMILIA DEL COMEDOR POPULAR SANTA
TERESITA: '

+ Que consideren los resultados encontrados en la investigacion, sobre

estilos de vida saludable el mejoramiento del nivel de conocimiento.
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ANEXO 01
A. EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE

MEDICION MEDIANTE COEFICIENTE ALFA DE CROMBACH

La confiabilidad del instrumento de medicién (Formulario del cuestionario) se

establecié mediante la siguiente formula:

2 _ P
= —t W32
1n—1 5?2

Dénde:
Ty = es el coeficiente alfa de Crombach.
S? = ¢s la varianza de total de la prueba.
S sz =es la suma de las varianzas individuales de los items.

n = es el namero de items.

Remplazando los valores de n = 30 items, ZSzt =5411y Szt= 14.196 remplazando

en la férmula anterior, resulta que ry = 0,640 (64.0%).

B. CALCULO DEL COEFICIENTE DE CONFIABILIDAD DE CONSISTENCIA
INTERNA POR LA FORMULA DE SPEARMAN-BROWN

"
=
En donde:
ry—= coeficiente de confiabilidad

Top = correlacion entre las dos mitades

Sustituyendo los valores correspondientes en la formula tenemos:

2(0.640) 1.8

rg=—

=0.7805
1+ 0.640 1.64

Este coeficiente de confiabilidad indica una fuerte confiabilidad.
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TABULACION PARA CALCULO DE CONFIABILIDAD

ANEXO 02

Item
P01 | P02 | P03 | Po4 | POS | POG | P07 | POS | P09 | P10 | P11 | P12 | P13 | P14 | P15 | P16 | P17

Caso |

cor | 1 |1 |2 |1)l2]2{cv |1 ||| || |1]|1]1
coz | 1+ |t | v | v |22 v ||| 1|11 |1} |1]|1]1
cos3 | 1 |22 1|2 {2011 |1 |11 1] 1] 1]1]1
cods | 1 |1 |t {12211 |1t |11 ]2]2]1]1]1
cos | 2 |1t |1 v |22 |1v}{1 1|11 ]2{2]1]2]1]1
co6 | 1 | 2| 1 |t v {2111 1v]z2]21]1]2]:2
cor | 2 2112112112 ]2]2]1]2]:2
cos | 2 | 2 |21 ]2]1v 2121121} 2]1]2]2
TOTAL| 11 | 12 | 11 | 8 |15 |14 | 9 | 8 |10| 8 | 8 |11 |12 129 | 11|n

S | 0.268 | 0.286 | 0.268 |0.000 | 0.125 | 0.214 | 0.125 | 0.000 | 0.214 | 0.000 | 0.000 | 0.268 | 0.286 | 0.286 | 0.125 | 0.268 | 0.268
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ftem
P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | P25 | P26 | P27 | P28 | P29 | P30 | 1 P

Caso
cot | 2 |1t 21t 111111 2 1 1 | 17 | 19
coz | 1 t | 1 |12 |22 ]1] 21 1 1 1 | 17 | 19
cos | 1 | 1 | 2111127111 2 1 1 | 18 | 19
co4 | 2 | 2 | 1 | 1|2 |22 1|12 1 1 1 | 20 | 20
cos | 1 | 2 | 1 | 1|2 2121111/ 1 1 1 1 | 21 | 19
cos | 1 | 2 | 2 | 2 | 2 | 2| 2 | 1| 1] 2 1 1 1 | 21 | 22
cor | 1 | 1t | 1| 1] 2 |22 | 1] 1] 1 1 1 2 | 21 | 22
cos | 1 | 1 | 1] 1|2 2121 11|11 1 1 2 | 22 | 22
TOTAL| 10 | 11 | 11 | 9 | 14 | 14 | 14 | 9 | 9 | 10 | 10 | 8 | 10 | 157 | 162
§* | 0.214 | 0.268 | 0.268 | 0.125 | 0.214 | 0.214 | 0214 | 0.125 | 0.125 | 0.214 | 0.214 | 0.000 | 0.214 | 3.982 | 10.214

n =30,

8%, = 0.268+0.286+0.268+0.000+0.125+0.214+0.125+0.000+0.214+0.000+0.000+0.268+0.286+0.286+0.125+0.268+0.268+0.214+0.268+
0.268+0.125+0.2144+0.214+0.214+0.125+0.125+0.214+0.214+0.000+0.214.
$%=3.982+10.214

8% =5.411
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ANEXO 03

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Matriz de respuesta de los profesionales consultados sobre el instrumento de

medicion (juicio de expertos)

] Expertos
Items Total
1 2 3 4

01 1 1 1 1 5
02 1 1 1 1 5
03 1 1 1 1 5
04 1 1 1 1 5
05 1 1 1 1 5
06 1 1 1 1 5
07 1 1 1 1 5
08 1 1 1 1 5

09 1 1 1 1 5
10 1 1 1 1 5

Respuesta de los profesionales: 1 = Si; 0= No.

PROFESIONALES CONSULTADOS:

1
2
3.
4
5

. Mg. Est. Elias Torres Armas.
. Mg. Gladys B. Le6n Montoya.

Mg. Tomas Pershing Bustamante Chauca.

. Lic. Enf. Segundo Jiménez Callirgos.
. Lic. Enf. Percy Huaman Cubas.
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Resultados del juicio de expertos

Juicio de expertos Significan

Items cia

Adecuado Inadecuado Pvalor<a Validez
evaluado estadistic

Ne % Ne % a
01 5 100 0 0 0.03125 % Valido
02 5 100 0 0 0. 03125 %k Vilido
03 5 100 0 0 0.03125 *% Vilido
04 5 100 0 0 0.03125 *% Valido
05 5 100 0 0 0.03125 % Vilido
60 5 100 0 0 | 0.03125 - Vilido
7 5 100 0 0 0.03125 *% Vilido
08 5 100 0 0 0.03125 % Vialido
09 5 100 0 0 0.03125 % Vilido
10 5 100 0 0 0.03125 % Vilido
- TOTAL 50 100 0 0 8.882 ** TOTAL

Fuente: Apreciacion de los expertos
*  :Significativa

** : Altamente significativa = 8.882.
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UNIVERSIDAD NACIONAL

FACULTAD DE ENFERMERIA

ANEXO 4

I. INSTRUCCIONES

A continuacion le presentamos una serie de preguntas referidas a los estilos de vida
saludable, lea cuidadosamente, marque con un aspa (X) la respuesta de acuerdo a su

criterio.

II. DATOS GENERALES:

Edad:
a) del10al9afios. ( ) b)de20a34afios. ( )
¢) de35aS59afios.( ) d) de 60 a més. ()

Grado de Instruccion:

a) Ninguno. b) Primaria incompleta.
¢) Primaria completa. d) Secundaria incompleta.
e) Secundaria completa. f) Técnica-superior completa.

g) Técnica - superior completa.

Estado Civil:

a) Soltera. b) Casada.
¢) Conviviente . d) Viuda.

e) Divorciada. e) Separada.
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A. Alimentacion balanceada e higiene de los alimentos:
1) ;Qué es una buena alimentacién?
a) Es el acto involuntario de ingerir los alimentos para satisfacer el apetito.
b) Los alimentos contienen cinco tipos de componentes quimicos que aportan
nutrientes.
¢) Es aquella que proporciona al organismo la cantidad y calidad adecuada de
nutrientes.
d) Ninguna de las anteriores.
2) ¢Cuadles son los tipos de alimentos?
a) Buenos, regulares y malos.
b) Vitaminas y minerales.
¢) Proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas y minerales.
d) AyB.
3) ¢(Qué tipo de alimentos se debe consumir con mayor frecuencia?
a) Azucares, grasas, alimentos enlatados pan, cereales, leche, carnes.
b) Verduras, frutas, Azucares, grasas, alimentos enlatados.
¢) Verduras, frutas, papa, yuca camota, menestras, pan, cereales, leche, carnes.
d) Todas las anteriores
4) ;Qué tipo de bebidas son buenas para la salud?
a) Café.
b) Gaseosa.
¢) Agua pura, limonada, jugos.
d) Refresco de sobre.
5) ¢Cudntas veces a la semana se debe consumir como minimo las
menestras? |
a) Ninguna.
b) 1 ves.
¢) 2 veces.
d) Todos los dias.
6) ;Qué tipos de carnes no se debe consumir en exceso?
a) Pollo.
b) Pescado.
c) AyB.

d) Ninguna de las anteriores
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7) {Cémo se deben guardar los alimentos?
a) En lugares himedos, frescos, ordenados.
b) En lugares cerrados, limpios frescos y desordenados.
¢) En lugares secos, frescos, limpios, ordenados y cerrados.
d) Ninguna de las anteriores

8) (Como debe ser el ambiente donde se prepara los alimentos?-
a) Limpio, himedo, desordenado.
b) Limpio, desordenado, y adecuado.
¢) Limpio, ordenado y adecuado.
d) Ninguna de las anteriores

9) ¢En qué momento se debe lavar las manos?
a) Antes de preparar los alimentos.
b) Después de ir al bafio, después de coger objetos sucios.
¢) Solo después de consumir los alimentos.
d) AyB.

10) ;(Coémo se debe mantener los servicios de cocina?

a) Secos.
b) Héimedos.
¢) Mojados.

d) Ninguna de las anteriores

B. Ejercicio y estrés
11) ;Qué es ejercicio?
a) Es la Fuerza muscular, energia, que permite un buen funcionamiento al
cuerpo humano.
b) No ayuda a desarrollar una vida dindmica y positiva y es posible que afecte a
casi todas las fases de la existencia humana.
c) Es un deporte que solo pueden practicar los nifios.
d) Ninguna de las anteriores
12) ¢Qué gjercicios ayudan a mantener una buena salud?
a) Caminatas, deportes.
b) Correr.
¢) Todas las anteriores

d) Ninguna de las anteriores
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13)

14)

15)

16)

17)

18)

19)

(Cuantas veces a la semana se debe realizar ejercicios?

a) Ninguna.

b) 1 vez.

¢) 2 veces

d) Todos los dias.

(Para qué es importante el ejercicio?

a) Para eliminar sustancias perjudiciales del organismo.

b) Para evitar el aumento de peso en exceso.

c) Para mantener el buen funcionamiento del cuerpo

d) Todas las anteriores

¢ Qué es la actividad fisica?

a) Son los movimientos corporales producidos por los misculos del cuerpo que
requieren consumo de energia.

b) La actividad fisica no produce efectos beneficios en la salud.

¢) Son los movimientos producidos por los miisculos del cuerpo que no
requieren consumo de energia.

d) Todas las anteriores

¢ Qué es el estrés?

a) Es el que produce preocupaciones, y tensiones solo en adolescentes.

b) Es el que no produce preocupaciones, y tensiones solo en nifios.

¢) Es el que produce preocupaciones, y tensione en diferentes edades.

d) Ninguna de las anteriores

¢ Qué causa el estrés?

a) Falta de suefio.

b) Trastornos de atencién.

¢) Dolor de cabeza.

d) Todas las anteriores

{Quiénes se estresan?

a) Los adultos.

b) Los nifios.

¢) Todas las personas.

d) AyB.

;Por qué se produce el estrés?

a) Relaciones interpersonales conflictivas.
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b) Pérdida del empleo.
¢) Muerte de un familiar.

d) Todas las anteriores

20) ;/Qué dafios causa el estrés?

a) No causa trastornos de atencion.
b) Nerviosismo.
c¢) Causa conductas positivas.

d) Todas las anteriores

C. Sexualidad y hibitos nocivos

21)

22)

23)

24)

(Qué son relaciones intimas?

a) Es la relacion con los aspectos psicologicos, personalesy culturales.
b) Es la unién de dos personas de sexo opuesto en la intimidad.

c¢) Eslaactitud que se constituye a lo largo de toda la vida.

d) Ninguna de las anteriores

{Que son relaciones sexuales?

a) Es el trato de una persona a otra de sexos opuestos.

b) Es el trato de una persona a otra de sexos iguales.

c) AyB

d) N.A.

(Por qué es importante mantener relaciones intimas?

a) Por qué mediante estos actos se expresan confianza en la pareja.
b) Para garantizar la supervivencia del ser humano.

c) AB.

d) Ninguna de las anteriores

(Para qué es importante la sexualidad intima?

a) Transmite sentimientos y afectos.

~ b) La comunicacion indispensable para el desarrollo fisico, social y cultural.

25)

¢) La reproduccion puesto a nuestra disposicion por la naturaleza.

d) Todas las anteriores.

. Se puede tener relaciones intimas durante el embarazo?

a) Si se puede tener relaciones intimas teniendo en cuenta posiciones.
b) No se puede realizar por que se lastima al bebé.

¢) No se puede realizar porque puede causar la pérdida del embarazo.
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26)

27)

28)

29)

30)

d) Todas las anteriores

(Qué es el tabaco?

a) Es una droga que no altera la mente.

b) Es una droga fuerte que altera la mente.

¢) No es una droga.

d) Es una droga buena para la salud.

;Qué es el alcohol?

a) Es una sustancia toxica en los individuos comienza con sensaciones
desagradables, produciendo tos, nauseas, e incluso vomitos.

b) Es una sustancias téxicas en los individuos nunca produce tos, nauseas,
vOmitos.

c¢) Es una sustancia toxica favorable para la salud.

d) Ninguna de las anteriores

;Qué causa el beber alcohol en exceso?

a) Temblores en las manos

b) No presenta vomitos.

¢) No presenta temblores en las manos.

d) Todas las anteriores.

(Cémo ayudar a un alcohélico?

a) Tratar de castigar, amenazar.

b) Protegerlos de las verdaderas consecuencias de su comportamiento.

¢) Darle mas licores.

d) Beber juntos con €l alcohdlico.

{Qué es la marihuana?

a) Es una droga, si su consumo es frecuente puede dafiar el cerebro, el corazon,
los pulmones vy el sistema inmunolégico.

b) Es una droga, que no puede dafiar el cerebro, el corazon, los pulmones y el
sistema inmunoldgico.

¢) Es una droga y su consumo favorece para un adecuado desarrollo.

d) Ninguna de las anteriores
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ENCUESTADOR:

FECHA

PUNTAJE:

ALTO : 20 a 30 puntos
MEDIO : 10 a 19 puntos
BAJO : 0 a9 puntos
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ANEXO 6.

TABLA 05: Nivel de conocimiento sobre estilos de vida saludable en madres del
comedor popular Santa Teresita, segin grado de instruccion.
Asentamiento Humano César Vallejo, Bagua - 2012.

Nivel de Alto Medio Bajo Total
onocimiento

oradode i % fi % fi % fi %
Ninguno 0 00 0 0,0 2 28 2 28
Primaria incompleta 1 14 2 2,8 21 292 23 333
Primaria completa 4 56 4 5,6 15 208 24 31,1
Secﬁndaﬁa incompleta 3 4,2 6 8.3 0 0,0 10 125
Secundaria completa 4 5,6 6 8,3 0 00 9 139
Superior incompleta 2 2,8 0 0,0 0 0,0 2 2,8
Superior completa 2 2,8 0 0,0 0 0,0 2 2,8
TOTAL 16 222 18 250 38 528 72 100

FUENTE: Formulario de preguntas - 2012.
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Anexo 07

TABLA 06: Nivel de conocimiento sobre estilos de vida saludable en madres del
comedor popular Santa Teresita, segin edad. Asentamiento Humano
César Vallejo en relacion, Bagua - 2012. '

Nivel de Alto Medio Bajo Total
Edad ocimiento 5 % i % i % i %
10a19 7 97 1 14 0 00 8 11,1
20a34 6 83 3 42 2 28 11 153
35a59 3 42 14 194 35 486 52 T2.2
60 a mas 0 00 0 00 1 16 1 14
TOTAL 16 222 18 250 38 528 72 100

FUENTE: Formulario de preguntas - 2012.
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