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RESUMEN

El presente estudio fue de enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo, tipo de
investigacion observacional prospectivo, transversal y descriptivo, el método de la
investigacion fue inductivo - deductivo, cuyo objetivo fue: Determinar los habitos
alimenticios de los estudiantes de Enfermeria de la Universidad Nacional Toribio
Rodriguez de Mendoza- Chachapoyas 2014, la muestra estuvo constituida por 180
estudiantes universitarios de la Facultad de Enfermeria. Para recolectar los datos se
utilizo el instrumento escala sobre habitos alimenticios. Los resultados evidencian que
del 100% (180) estudiante universitarios, el 58.3% (105) tienen habitos alimenticios
inadecuados y el 41.7% (75) tienen hébitos alimenticios adecuados. Con respecto a los
habitos alimenticios segin frecuencia el 62.8% (113) tienen habitos alimenticios
inadecuados y el 37.2% (67)tienen habitos alimenticios adecuados; por otro lado se tuvo
a los habitos alimenticios segun el estado de animo donde el 37.8% (68) tienen habitos
alimenticios inadecuados y el 62.2 % (112) tienen habitos alimenticios adecuados;
mientras que, en los hébitos alimenticios segun el aspecto sensorial el 68.3% (123)
estudiantes tienen hébitos alimenticios inadecuados y el 31.7% (57) tienen habitos
alimenticios adecuados, al término ‘de la investigacion se concluye los hébitos
alimenticios que predominé en los estudiantes universitarios de enfermeria es

inadecuado.

Palabras claves: Hébitos alimenticios y estudiante.
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ABSTRAC

The present study was quantitative approach, descriptive level, type of prospective,
observational cross-sectional descriptive research, research method was inductive -
deductive, whose aim was to determine the dietary habits of nursing students from the
National University Toribio Rodriguez de Mendoza Chachapoyas 2014, the sample
consisted of 180 college students from the Faculty of Nursing. To collect the data the
instrument scale eating habits was used. The results show that 100% (180) college
student, 58.3% (105) have inadequate dietary habits and 41.7% (75) have proper eating
habits. Regarding eating habits, by frequency 62.8 % (113) have inadequate dietary
habits and 37.2 % (67) have proper eating habits; on the other hand I was taken to the
eating habits as mood where 37.8% (68) have inadequate dietary habits and 62.2%
(112) have proper eating habits; whereas , in eating habits according to the sensory
aspect 68.3% (123) students have inadequate dietary habits and 31.7% (57) have proper
eating habits, following research that prevailed eating habits in college students is

concluded nursing is inadequate.

Keywords : Food habits and student.
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I. INTRODUCCION

Los hébitos alimenticios son una serie de conductas y actitudes que tiene una
persona al momento de alimentarse, los cuales deberian tener los requeﬁmientos
minimos de nutrientes que aporten al cuerpo la energia suficiente para el desarrollo
de las actividades diarias, abordando desde la manera en el que el hombre
acostumbra a seleccionar sus alimentos hasta la forma en que la almacena, prepara,

distribuye y consume (OMS. 2005).

Los habitos alimenticios se caracterizan segun frecuencia (cantidad de veces que se
repite un determinado valor de cualquier fendmeno), estado de animo, aspectos
sensoriales (El "sabor" es uno de los mas influyen en la conducta alimentaria, por
lo tanto en dicha estimulacidén sensorial esta englobado no solo el sabor en si,
también el aroma, el aspecto y la textura de los alimentos); por lo cual las
caracteristicas de los habitos alimenticios indicara cuan adecuadamente o

inadecuadamente nos alimentamos y cual se asemeja mas a nuestra realidad

(EROSKI. 2014) y (EUFIC. 2007).

La nutricién es la ingesta de alimentos acorde con las necesidades dietéticas del
organismo, y esto se manifestara de acuerdo a los hébitos de alimentacioén y si estas
personas practican buenos habitos alimenticios (una dieta suficiente y equilibrada
combinada con el ejercicio fisico regular) las personas tendrian una buena salud, en
caso contrario pueden reducir su sistema inmunitario, aumentar la vulnerabilidad a

las enfermedades, alterar el desarrollo fisico y mental, y reducir la productividad
(OMS. 2014).

Una buena alimentacidén constituye un beneficio enorme ya que las personas
alimentadas adecuadamente tienden a ser mas saludables y productivas, también
beneficia a las familias, comunidades y al mundo en general ante esto se puede
estimar que en sentido inverso, la desnutricion tiene efectos devastadores, ya que
estd relacionada con mas de una tercera parte de las muertes en los paises en
desarrollo. Ademés, la desnutricién reduce la capacidad intelectual y productiva de

quienes sufren sus efectos y perpetia la pobreza (UNICEF. 2005)



A medida que el individuo adquiere autonomia para decidir comidas y horario, se
ve afectada por.mﬁltiples factores como: sociales, culturales y economicos, ademas
de las preferencias alimentarias que van a contribuir al establecimiento y el cambio
de consumo alimentario de manera importante también la adquisicién de los
conocimientos se considera positiva, a medida que repercute y contribuye en la
préctica alimentaria correcta mediante la creacion de buenos habitos alimenticios.
Sin embargo, no es suficiente que la informacion sea correcta, es necesario también
que se produzca la modificacién o abandono de estos habitos alimentarios insanos
y erréneos, ya que los alimentos son lo unico que proporciona energia y diversos
nutrimentos necesarios para crecer sanos, fuertes y poder realizar las actividades
diarias; ninguna persona logra sobrevivir sin alimento y la falta de alguno de los
nutrimentos ocasiona pfoblemas graves en la salud, teniendo en cuenta que los
habitos alimenticios se transmiten de padres a hijos y estdn siempre se veras
influidos de diversas experiencias, también por la capacidad de adquisicion, la

forma de seleccion y preparacion de los alimentos y la manera de consumirlos
(Meras, C. 2014).

Una de las irregularidades de la vida moderna es la inadecuada alimentacidn, esto
se debe a los habitos alimenticios inapropiados, con una mayor tendencia a comer
irracionalmente, abusar de las comidas chatarras, dejar de lado alimentos
saludables como frutas y verduras, y todo ello acompafiado de una vida sedentaria.
El desbalance nutricional, por exceso o déficit de nutrientes, afecta nuestro cuerpo
de diferentes maneras generando trastornos de salud que pueden llegar a ser graves
por ejemplo la obesidad es una de las consecuencias de una mala alimentacién mas
visibles, sin embargo, su gravedad no pasa de cuestion estética, ya que la obesidad
trae varios problemas: ateroéclerosis, una mayor presion sanguinea y la aparicion

de problemas cardiovasculares (Hugalde, E. 2012).

En América los habitos alimenticios se da en gran parte de jévenes ya que tienen
un perfil de consumo de alimentos basados en los siguientes criterios: sencillez,
rapidez y comodidad en la preparaciéon de alimentos, es decir, compaginan el acto
de comer con otro tipo de actividades (Tv, radio, lectura, etc.) su sentido del

horario de las comidas, es cualquier hora y la dieta suele acomodarse a sus



exigencias y ritmos de trabajo o estudio y ocio; es por eso que algunos de los
problemas de salud con respecto a la inadecuada nutricién se da por ejemplo la
obesidad que actualmente merece especial atencidén, ya que es una enfermedad
cronica y a la vez un reconocido factor de riesgo de muchas otras enfermedades,
esto se ha asociado con el crecimiento econdémico, la rdpida urbanizacion y los
subsecuentes cambios en los estilos de vida, entre ellos, €l incremento en el
consumo de grasa, azucar, granos refinados (malos habitos alimenticios) y la

reduccién de la actividad fisica diaria (OMS. 2000)

En el Peri también existen habitos alimenticios inadecuados, observandose
problemas de salud como la obesidad presentandose en un 26 % de varones y un 24
% de mujeres, observandose una mayor prevalencia en las poblaciones de Piura
(36.7%), Lima (22.8%), Huaraz (18.3%) y Tarapoto (17%), esto se debe a
inadecuados hébitos alimenticios, el problema que hay en nuestro pais es que no
existe una cultura alimenticia; por tanto, las personas no saben alimentarse y en
consecuencia, tienen una inadecuada nutricién por deficiencia o por exceso en la
ingesta de comidas, también la falta de actividad fisica, la alimentacion rica en

grasas y azucares, son factores condicionantes para la aparicién de enfermedades

(Larrabure, G. 2008).

En Pert el niimero total de habitantes es de 28’ 220, 764 y la poblacion que decide
seguir con los estudios superiores e ingresar a universidades nacionales es de
411,142 postulantes y 144,423 ingresantes dentro de ellos tenemos: varones
52,55% (215,645) postulantes y 53.13% (76,725) ingresantes; mujeres 47,55%
(195,495) postulantes y 46.97% (67,698) ingresantes, esto indica que una gran
parte de la poblacién sigue estudios superiores predisponiéndose a la adquisicion
de habitos alimenticios inadecuados, ya que los estudiantes de universidades
nacionales tienen un recurso economico regular o bajo en su mayoria, también
afectaria a la alimentacidn por ejemplo que las personas vivan solas teniendo en
cuenta que la mayoria de estudiantes vienen de otros distritos provincias o
regiones del pais (INEIL 2007).

Los universitarios peruanos estan en un grupo etario promedio de entre 18 a 25

afios, ya que a esas edades se ha culminado el proceso de crecimiento, por lo tanto



no necesitan un aporte muy elevado de calorias proveniente de los carbohidratos y
grasas, teniendo en cuenta que si se consume mayor cantidad de calorias de las
necesarias se esta generando un problema de alta prevalericia llamado sobrepeso y
obesidad. Un hombre y una mujer no deben comer diferente, ambos deben
alimentarse 1o mejor posible, en lo que si puede haber diferencia es en relacién al
tipo de actividad que realizan por ejemplo una mujer que ademas de sus labores
académicas pertenece a la seleccién deportiva de su universidad, va a tener que
alimentarse distinto a un varén que no hace actividad y que para mucho tiempo
frente a la computadora o en la biblioteca; también el area de estudio influye
mucho en la alimentacion, generalmente donde no hay muchas opciones para elegir
productos saludables o en caso de no contar con recursos econdmicos necesarios en
cambio donde hay mayor presencia de puestos u kioscos encontramos mas
opciones de alimentos saludables como ensalada de frutas y verduras, menus tipo
dieta, sin negar que alli encontramos la misma cantidad de comida chatarra que en

otros lugares (Bravo, O. 2012).

En la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza - Amazonas se puede
apreciar que los estudiantes de enfermeria, asisten sin desayunar a su centro de
estudios, también se evidencia el consumo de galletas, bebidas gasificadas,
caramelos, estos habitos alimenticios se han adquirido desde la infancia empezando
como actitud luego se conforma en conducta y termina como un habito, ademas los
estudiantes para mantener su figura no desayunan y consumen lo que se vende en
la universidad, también por falta de organizacidn, bajo nivel socioecondmico por
parte de la mayoria de los estudiantes y despreocupacion por parte propia o de la
familia, también la mayoria de los estudiantes migran al distrito de Chachapoyas
para seguir con sus estudios superiores de diferentes distritos, provincias y regiones
del Perd, viven solos y cocinan para alimentarse, mas aun cuando hay una
. sobrecarga de trabajos o estdn en evaluaciones semestrales; debido a esto se puede
apreciar que hay estudiantes con aspecto delgado y otros con sobrepeso,
consumiendo comidas chatarras no solo en la universidad sino también en su vida
cotidiana.

Los habitos alimenticios estan afectando a gran parte de la poblacion universitaria,

siendo un problema para el pais, ya que no existe una cultura alimenticia adecuada,



debiéndose al cambio en los estilos de vida en las ultimas décadas; estudiantes
universitarios estan adquiriendo hébitos alimenticios de acuerdo a su grupo social y
diversos factores, como: culturales, sociales, econémicos. Estudiantes de enfermeria,
no evidencian buenos héabitos alimenticios como el consumo en las horas de receso,
salir de aulas para comer comida chatarra en su mayoria, esto entre comidas quizé a
que es lo unico que se expende en el kiosco de enfermeria las cuales pueden tener
como consecuencias una inadecuada nutricion por deficiencia o por exceso,
conllevando a la aparicién de enfermedades, es por ello que se realizo la presente
investigacion con la finalidad de permitir tener los conocimientos sobre el tipo de
habito alimenticio ya sea inadecuado o adecuado que predomina en los estudiantes
de enfermeria, y a la vez concientizar sobre alimentacion saludable a los estudiantes

universitarios y poblacidn en su conjunto.

Ante estos argumentos, resulta entonces importante la realizacion de la presente
investigacion relacionada con los habitos alimenticios de los estudiantes de
enfermeria; por lo que se formulé la siguiente interrogante, ;Cudles son los héabitos
alimenticios en los estudiantes de enfermeria, Universidad Nacional Toribio
Rodriguez de Mendoza- Chachapoyas, 2014? Teniendo como objetivo general:
determinar los habitos alimenticios de los estudiantes de Enfermeria, Universidad
Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza- Chachapoyas, 2014; objetivos especificos:
Caracterizar a la poblacion objeto de estudio e identificar los habitos alimenticios,
segin: frecuencia, estado de animo para alimentarse y aspecto sensorial de los
estudiantes de enfermeria. Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza-

Chachapoyas, 2014.



11. BASE TEORICA

2.1. HABITOS ALIMENTICIOS Y NUTRICION.

A.

Habito: Es un mecanismo estable que crea destrezas o habilidades, es
flexible y puede ser utilizado en varias situaciones de la vida diaria. El
proceso de formacién de hébitos, se basa en la construccién de rutinas en
las cuales es importante que los adultos tengan en cuenta los siguientes:

aspectos:

e Definir cuales son los habitos que seran objeto del proceso de
enseflanza-aprendizaje: cdmo, cuando y donde practicarlos.

e Estructurar los pasos o secuencias a seguir para su adecuada
implementacién y practica constante en la vida diaria.

 Dar a conocer la importancia y las ventajas de su practica oportuna y

constante, por parte de la persona y familia.

Los habitos conforman las costumbres, actitudes, formas de
comportamientos que asumen las personas ante situaciones concretas de
la vida diaria, las cuales conllevan a formar y consolidar pautas de
conducta y aprendizajes que se mantienen en el tiempo y repercuten
(favorable o desfavorablemente) en el estado de salud, nutricion y el

bienestar.(Ministerio de Educacién y Deportes. 2013)

Alimentacion: Es la accion y efecto de alimentar o alimentarse, es decir,
es un proceso mediante al cual los seres vivos consumen diferentes tipos
de alimentos para obtener de estos los nutrientes necesarios para
sobrevivir y realizar todas las actividades necesarias del dia a dia.
También, la alimentacién es conceptualizada como la ingestiéon de
alimentos por parte del ser humano para conseguir los nutrientes
necesarios y asi con esto obtener las energias y lograr un desarrollo

equilibrado.

o

+» Alimentacién balanceada: Conocida como alimentaciéon completa
o saludable, es aquella que contiene un alimento de cada grupo

alimenticio y es ingerido en porciones adecuadas de acuerdo al peso,



talla, sexo. Los grupos alimenticios estan clasificados en 5
categorias: carbohidratos, proteinas, lacteos, frutas y vegetales y, por
ultimo grasas y azucares. El ser humano no debe olvidar que una
alimentacidén balanceada o completa trac como consecuencia una
lista de beneficios como: minimas probabilidades de desarrollar
enfermedades, control del colesterol, aminora el riesgo de problemas
cardiacos, reduce la presidbn sanguinea, mejora el sistema
inmunolégica, entre otros. La alimentaciéon es un proceso
fundamental en el crecimiento, equilibrio y desarrollo de los seres
vivos, pero cuando existe una forma errada de alimentacidon, surgen
problemas, que pueden ocasionar dafio a la salud y en el desarrollo

de una vida comun y corriente. (Ruiz M y Leén C; 2014).
Nutricién:

La nutricién es el proceso biolégico en el que se proporciona a los
organismos animales y vegetales los nutrientes necesarios para la vida,
para el funcionamiento, el mantenimiento y el crecimiento de sus
funciones vitales, manteniendo el equilibrio homeostatico del organismo,
tanto en procesos macro sistémicos (digestion, metabolismo) como en
procesos moleculares (aminoacidos, enzimas, vitaminas, minerales), que
son procesos fisiologicos y bioquimicos. En estos procesos se consume y
se gasta energia (calorias). También es la ciencia que investiga la
relacién entre los alimentos consumidos por el hombre y la salud
(enfermedades), buscando el bienestar y la preservacion de la salud

humana.

La nutricion hace referencia a los nutrientes que componen los alimentos
y comprende un conjunto de fendmenos involuntarios que suceden tras la
ingestion de los alimentos, es decir, la digestion, la absorcidon o paso a la
sangre desde el tubo digestivo de sus componentes o nutrientes, y su

asimilacidn en las células del organismo.



Una mala nutricion puede reducir la inmunidad, aumentar la
vulnerabilidad a las enfermedades, alterar el desarrollo fisico y mental, y

reducir la producti{/idad. (Ruiz M y Leén C; 2014).

Definicion de habitos alimenticios: son una serie de conductas y
actitudes que tiene una persona al momento de alimentarse, los cuales
deberian tener los requerimientos minimos de nutrientes que aporten al
cuerpo la energia suficiente para el desarrollo de las actividades diarias,
abordando desde la manera en el que el hombre acostumbra a seleccionar
sus alimentos hasta la forma en que la almacena, prepara, distribuye y

consume (OMS. 2005).

Los habitos alimenticios se transmiten de padres a hijos y estan influidos
por factores como el lugar geogréfico, el clima, la vegetacion, la
disponibilidad de la region, costumbres y experiencias, pero también
tienen que ver la capacidad de adquisicién, la forma de seleccion y

preparacion de los alimentos y la manera de consumirlos (Meras, C.

2014).

Caracteristicas de hadbitos alimenticios. Para este estudio se
considerara a tres caracteristicas de los habitos alimenticios segun la

referencia bibliografica (EROSKI. 2014) y (EUFIC. 2007)

» Frecuencia. Se llama frecuencia a la cantidad de veces que se repite
un determinado valor de cualquier fenémeno, ya que para un buen
habito alimenticios se tiene en cuenta lo siguiente: el consumo
habitual de comidas que se recomienda de 4 a 5 comidas al dia
considerada la mas importante el desayuno la cual debe incluir al
menos un producto lacteo y cereales (galletas, cereales, tostadas) que
puede ir o no acompafiado de una fruta o zumo, para la media
mafiana y media tarde se recomienda la ingesta de preparados en
casa, frutas y productos lacteos, para el almuerzo se recomienda el

consumo de: arroz, legumbres, ensaladas, carne o pescado, huevos,



también debe ir acompafiado de sopa y como postre debe incluir una
fruta o productos lacteos, la cena debe ser més ligera que la comida.
El nimero de veces que se debe consumir los alimentos, segin la
fundacién EROSKI es: la leche y los derivados se recomienda de dos
vasos de leche al dia o equivalente al dia, carnes y derivados se
recomienda menos de 6 veces a la semana, viseras (higado, vaso)
una racion cada 15 dias, el pescado minimo 4 veces por semana, los
huevos 3 veces por semana, cereales se debe consumir diariamente,
legumbres 2 a 4 veces por semana, verduras y hortalizas en cada
comida, frutas frescas 2 a 3 por dia, preparados a base de frituras
consumo esporadico. También se tiene al consumo de agua, y

actividad fisica.

Estado de animo para alimentarse. En la actualidad, se reconoce
que los alimentos tienen influencia sobre nuestro estado de 4nimo y
que el estado de 4nimo ejerce una gran influencia sobre la eleccién
de alimentos. El estrés es una caracteristica frecuente de la vida
moderna y puede modificar las conductas que afectan a la salud,
como el ejercicio fisico y la eleccién de alimentos por ende el efecto
del estrés sobre la ingesta de alimentos depende de cada individuo,
del factor o factores estresantes y de las circunstancias; por lo tanto
algunas personas comen mas de lo normal, y otros menos de lo
normal, cuando se ven sometidas a estrés. También varia en cada
persona y tiene una relacién ambivalente con la comida: quieren
disfrutar de ella, pero estin preocupadas por su peso, y viven esa
relacion como una batalla esto afecta principalmente a las mujeres ya

que manifiestan tener antojos mas frecuentemente que los hombres.

Aspectos sensoriales. El "sabor" resulta ser una y otra vez uno de
los mas influyen en la conducta alimentaria, por lo tanto en dicha
estimulacion sensorial esta englobado no solo el sabor en si, también
el aroma, el aspecto y la textura de los alimentos. Se cree que estos
aspectos sensoriales influyen, en particular, sobre las elecciones

espontaneas de alimentos y el consumo de los mismos debe ser:



azucares, dulces, postres y bebidas azucaradas el consumo debe ser
esporadico.
Las caracteristicas de los hdébitos alimenticios  indicaran cuan
adecuadamente o inadecuadamente nos alimentamos y cual se asemeja

mas a nuestra realidad.

Factores que intervienen en los habitos alimenticios segin la (OPS.

2007).

Los factores culturales - familiares, econémicos, sociales, educativos y
predisposicion, tienen que ver con el habito alimenticio, ya que el factor
cultural de una poblacion marca las costumbres y se ve netamente
arraigado a las tradiciones, creencias; es decir, si ciertas personas tienen
el habito de consumir en su mayoria nutrientes energéticos; pues,
conllevard a un el habito alimenticio inadecuado; por otro lado la falta de
medios econdémicos predisponen a una inadecuada alimentacidn,
restringiendo tanto la seguridad alimentaria como el acceso a una
alimentacion saludable pese aun cuando las personas tengan claro el
concepto de alimentacion saludable el cual se evidencia en nuestro pais y
en muchos de los paises en vias de desarrollo; mientras que, el nivel
educativo se ve influenciado con el patrén alimentario el cual se ha
observado que varia segin el nivel de estudio y educacion de las
personas; mientras que la predisposicion tiene que ver con la voluntad, el
cual se evidencia que muchos de los individuos pese a que cuentan con
un buen nivel econdémico y conocimiento optan por consumir comida

chatarra.

Factores que intervienen en las caracteristicas de los habitos

alimenticios (Natalven J. 2014).

Hoy en dia, los habitos alimenticios se deben a los factores culturales, el
ambiente en el que vivimos, la influencia de los grupos de amigos y los
mensajes procedentes de los medios de comunicacion y el entorno social
general, es habitual que los adolescentes cometan errores en su conducta

alimenticia como por ejemplo.
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e Excluir comidas, sobre todo el desayuno, que tiene una gran
importancia porque proporciona la energia y los nutrientes
necesarios después del ayuno nocturno, contribuyendo a un mayor
rendimiento y concentracion en el colegio.

o Realizar dietas para no engordar.

e Tener despreocupacion por unos habitos saludables, consumiendo
alcohol, tabaco u otras drogas.

e No practicar ningun deporte.

e Elevada ingesta de comidas rapidas como pizzas, hamburguesas,
etcétera.

e Bajo consumo de calcio, como leche, quesos, yogures.

e Mayor inclinacién a realizar dietas bajas en calorias, siendo en
muchos casos dietas vegetarianas o muy restrictivas, que pueden

llegar a provocar carencias de distintos nutrientes.

Factores que intervienen en las caracteristicas: frecuencia de los
habitos alimenticios de los estudiantes universitarios segin los

autores (Rodriguez, F. 2013) y (Palma, X. et al 2013).

Seglin un estudio se evidencio que los habitos alimentarios que tienen los
estudiantes universitarios son vulnerables a una mala nutricién, no
consumen meriendas entre las comidas, no desayunan, ayunan por largas

horas, prefieren la comida rapida y ademas no realizan ejercicios fisicos.

Existen bajos conocimientos de nutricién que provocan una mala calidad
en la alimentacién de los sujetos y no existe motivacion para realizar
mayor actividad fisica; Asimismo, el factor personal, motivacional y la
inadecuada distribucién de tiempo se ven inmersas en esta problematica;
mientras que, el nivel socioeconémico no tiene relacion con los habitos
alimentarios ni con la actividad fisica, por lo que es necesario integrar
programas regulares y permanentes de vida sana en todas las
universidades.

Esta responsabilidad y autorregulacion alimentaria, se expresa en un bajo

consumo de frutas por dia y en el consumo de solo tres comidas
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importantes al dia. Aun asi en algunos casos el ayuno matinal supera el
10% de los estudiantes, volviéndolos susceptibles a trastornos de la
nutricién, como los trastornos por atracon. La eleccion de los alimentos,
su preparacion y las porciones consumidas, influyen directamente en el
estado nutricional de las personas, a pesar de que los habitos alimenticios
comienzan desde la infancia, no se le puede restar importancia al poder
de decisién que los estudiantes como adultos tienen. Por lo tanto los
estudiantes universitarios, son un grupo poblacional (adulto-joven) clave,
para la estimulacion de actividades de promocion y prevencion en salud.

Existe la necesidad de educar a la poblacion universitaria en cuanto a los
beneficios de llevar habitos alimentarios saludables, como también
realizar actividad fisica constantemente, ya que las cifras de sedentarismo

son igualmente preocupantes
Tipos de habitos alimenticios

Para el presente estudio se ha considerado dos tipos de habitos: habitos
adecuados e inadecuados en base a la revisién bibliografica obtenida

(Bourges, H. 1990) y (Galarza, V. 2008).

R/

%  Los habitos inadecuados se pueden tomar en cuenta como la
explicacion a los problemas de nutricion, debido a que dafian la
salud al ser deficientes o excesivos; por lo que deben combatirse
mediante opciones viables. Entre los habitos inconvenientes se

pueden mencionar lo siguiente:

v' El consumo frecuente o excesivo de alimentos preparados
que cuentan con ingredientes cuya ingestion deberia
moderarse como los pasteles, los cuales son ricos en acido
graso saturados, colesterol, sacarosa y sodio.

v Lamonotonia en la dieta.

v' El uso frecuente técnicas culinarias inapropiadas como las
comidas frias y la reutilizacion del aceite.

v' La postura extrema de alimentacion sin consumo de carnes o

por alimentos particulares cuyo consumo se exagera.
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Como se puede observar, es facil llevar a cabo una alimentacion
inadecuada, ya que es mas practica lo que puede ocasionar una

alimentacién carente de ciertos componentes nutricionales.

Los habitos se forman a base de repeticién, su correccion requiere
de ser constante; es decir, “si a comer se aprende comiendo, a
comer bien se aprende comiendo bien”. Entonces, el habito nocivo
debe ser sustituido por la practica de habitos correctos. Por lo que
es importante que en los comedores industriales, escuelas
restaurantes y en el hogar se practiquen los buenos habitos, de estas

formas estos terminan arraigando y desplazando a los indeseables.

Habitos adecuados. Son aquellos que contribuyen a disfrutar de
una dieta saludable y equilibrada, siendo beneficiosos para nuestro
organismo. Las personas deben consumir alimentos de todos los
grupos, no obstante también consideramos al consumo de agua y
activad fisica si se realiza adecuadamente como un buen habito

alimenticio.

v" El Agua. Representa el componente principal del cuerpo
humano, constituyendo entre el 55% a60% de la masa
corporal total en mujeres y varones, la expresion liquidos se
refiere al agua y sus sustancias disueltas el organismo se
encuentra en equilibrio hidroelectrolitico cuando las
cantidades requeridas de agua y solutos estan presentes y

correctamente distribuidas en los distintos compartimientos.

La otra fuente es el agua metabodlica, producida en el
organismo principalmente cuando el oxigeno acepta
electrones durante la respiracion celular aerébica y en menor
medida durante reacciones de sintesis por deshidratacion. El
aumento de agua proveniente del agua metabodlica es de
solamente 200 ml/dia, de este modo la ganancia proveniente

de estas dos fuentes suman alrededor de 2 500 ml/dia, esto
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quiere decir que se debe ingerir como minimo 2 litros de

agua al dia (Tortora, G y Derrickson, B. 2006).

v' Actividad fisica. La activad fisica diaria es de vital
importancia para un estado de salud adecuado. Por eso es
conveniente reducir el tiempo que dedicamos a tareas o
actividades sedentarias como sentarnos frente al ordenador,

los videojuegos o ver la tele.

La actividad fisica proporciona muchos beneficios para la
salud: ayuda a prevenir el sobrepeso y obesidad, fortalece y
flexibiliza los musculos y las articulaciones, disminuye el
riesgo de enfermedades cardiovasculares, mejora la masa
muscular, favorece la salud 6sea reforzando el papel del
calcio, mejora el transito intestinal, aumenta las defensas del
organismo y mejora el sistema inmunoldgico, contribuye a la
regularizacion de las tasas de glucemia (azucar en sangre) y

de colesterol sanguineo.
2.2. TEORIASY MODELOS
A. Teoria de Maslow: Piramide de las necesidades.

El autor durante esta teoria menciona cinco jerarquias de las necesidades
humanas, dentro de ellas enfatiza y da prioridad a las necesidades
fisiologicas: respirar, beber agua (hidratarse) y alimentarse, hecho fundamental
para que el ser humano pueda vivir; seguidamente se encuentra la necesidad de
proteccién: salud; si bien es cierto, se sabe que para tener una éptima salud tiene
que haber una adecuada nutricién para ello incluye una apropiada alimentacion y
los estilos de vida saludable, y asi mediante ello el ser humano pueda crecer y
desarrollarse y gozar de salud, el cual ayudard é prevenir enfermedades

cardiovasculares, obesidad y desnutricién (Cisneros G, 2002).
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B.

Teoria de Virginia Henderson: Las 14 necesidades.

Segun Virginia Henderson menciona las 14 necesidades basicas las cuales
tiene que ver con la fuerza de voluntad para evitar cualquier dafio o peligro
que nos asecha y el conocimiento, para ello enfatiza a las necesidades de:
respiracion, circulacién, nutriciéon e hidratacion, la eliminaciéon de los
productos de desecho del organismo, aprendizaje y evitar los peligros del
entorno; sin embargo, para tener una adecuada nutricion y prevenir dafios
de salud como son las enfermedades cardiovasculares se tiene que ir
aprendiendo mediante informacion y adquiriendo conocimiento durante el
transcurso de la vida, asimismo para mantener la salud tenemos que tener
una estilo de vida saludable como por ejemplo teniendo una adecuada
nutricién, realizar actividad fisica y mediante ello habra una buena
circulacion ya la vez eliminacién de los productos de desecho del

organismo.
Modelo de Fishbein.

El modelo de Fishbein cuenta con tres componentes de actitud: las
creencias relevantes o sobresalientes que la gente tiene acerca del objeto
de su actitud; los atributos del objeto, que es la posibilidad de que cuente
con un atributo importante; y finalmente, la evaluacién de cada uno de los
atributos importantes. Este modelo fue renovado o extendido con la teoria
de la accion razonada, en la cual Ajzen y Fishbein completan el modelo

original, lo que mejoré la prediccidon del comportamiento.

Este modelo plantea que en condiciones normales la gente no actia de
manera caprichosa, si no que utiliza su raciocinio y la informacién con la
que cuenta para decidir. El modelo esta conformado por los constructos de
intencién, norma subjetiva, actitud, creencias y la opinién de otro
referentes. Dichos constructos se encuentran ligados de manera secuencial

en un proceso sistematico que lleva a la prediccion del comportamiento

- humano.
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El constructo del conocimiento tiene relacion con la . actitud y el
comportamiento que llevan a mejorar los héabitos alimenticios para gozar
de buena salud. Por lo tanto, el conocimiento afecta de forma indirecta a la

intencion por medio de la actitud (Cisneros G, 2002).

Esta teoria servird para las discusion teniendo en cuenta que hace
referencia a cuan influencian los grupos sociales, culturas para la elecciéon
de alimentos, ya que las personas eligen sus alimentos acorde con la

informacién que tengan.
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IIL.

MATERIALES Y METODOS

3.1

3.2

3.3

Tipo de investigacion.

El enfoque de la investigacion, fue cuantitativo debido a que se cuantificd
las variables mediante la estadistica descriptiva simple de frecuencias. El
tipo de investigacion, segin la intervencién del investigador, fue
observacional ya que no se realizo ninguna intervencion ni se manipul6 las
variables reflejandose los datos en la evolucién natural de los eventos,
segun la planificacion de la toma de datos, fue prospectivo porqﬁé los
datos fueron recogidos directamente de las personas (datos primarios);
segin €l nimero de ocasiones en que se mide la variable de estudio, fue
transversal debido a que el instrumento se aplico una sola vez y segin el
nimero de variable analitica fue descriptiva porque el analisis estadistico
que se utilizé fue univariado. El nivel de investigacion fue descriptivo
porque se describié fendomenos sociales sobre los habitos alimenticios de

los estudiantes de enfermeria (Supo, J. 2012).
Disefio de investigacion.

Se representd mediante el siguiente diagrama:

M «<——0O
Doénde:

M: Estudiantes de enfermeria

O: Habitos alimenticios

Método de investigacion que se utilizé en esta investigacion fue inductivo-
deductivo; ya que se estudid los casos particulares de cada persona

(muestra) y se llegd a una conclusioén (Rodriguez, E. 2005).
Universo, poblaciéon y muestra.
a.  Universo.

Se consideré a todos los estudiantes de enfermeria de 1la Universidad

Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas,



Chachapoyas que es en un total de 247 estudiantes (OGRYAA.
2014-1).

Para este estudio se tomo en cuenta los siguientes criterios:

Criterio de inclusion

o Estudiantes de ambos sexos.
o Estudiantes que desearon participar.

Criterio de exclusion

o Estudiantes que estuvieron en el internado clinico y

comunitario.

o Estudiantes matriculados en curso de linea del plan de

estudios 2010-11.

Poblacion muestral. De acuerdo a los criterios establecidos, la
poblacion estuvo constituida por estudiantes de la facuitad de

enfermeria de I a VIII ciclo, que suman un total de 180 (OGRYAA.
2014-1).

Ciclos N° de estudiantes de enfermeria
Primer ciclo 51
Segundo ciclo 27
Tercer ciclo 16
Cuarto ciclo 37
Quinto ciclo 27
Sexto ciclo 14
Séptimo ciclo 4
Octavo ciclo | 4
TOTAL A 180

Fuente: OGRIAA 2014 — 1. Chachapoyas.
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34

Métodos, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
A. Método: Encuesta (Canales, F. et. al 1994).
B. Técnica: Cuestionario (Canales, F. et. al 1994).

C. Instrumento: En el presente trabajo de investigacion el instrumento
que se utiliz6 fue la Escala sobre hébitos alimenticios el cual fue
elaborado por la autora (Castro, R. 2010) y modificado por mi

persona.

El instrumento “hdbitos alimenticios” evalua: tres dimensiones:
Frecuencia de consumo de alimentos, estado de animo y el aspecto

sensorial

> Para validar la construccién del instrumento sobre conocimiento
de las medidas preventivas de cancer de cuello uterino, en su
contenido y criterio, se sometid al juicio de expertos, por lo cual
se tomé 05 profesionales de la salud expertos en el area lo cual
permitié validar el instrumento de medicion; asimismo para la
validez de constructo se utiliz6 la prueba binomial z de gauss
cuyos valor fue: VC= 4.44 > 1.6994 considerando valido para su

aplicacion. (ver anexos N° 02)

» Para la confiabilidad del instrumento de medicién se realizé una
prueba al 10% (27) de la muestra estudiada, con las caracteristicas
similares, tomando a los estudiante de la Universidad Nacional
Toribio Rodriguez de Mendoza utilizdndose la féormula de Split
Halves, el cual oscila entre 0 y 1, donde un coeficiente de 0
significa nula confiabilidad y 1 representa un maximo de
confiabilidad, cuyos resultados fueron de 0.49; asimismo se
utilizd para obtener la maxima confiabilidad la férmula de
Spermean Brow cuyos resultados fueron 0.65, lo que significa

moderada confiabilidad.( ver anexos N° 03 )
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Para la calificaciéon de los items del instrumento, se uso6 la escala de

likert; para lo cual se asigno los siguientes valores segliin corresponda

- Habitos alimenticios inadecuados: 36 - 72 ptos.

- Habitos alimenticios adecuados: 73 - 144 ptos.

El instrumento estuvo conformado por 38 items, cada item tuvo 5
posibilidades de respuesta, teniendo en cuenta que para la codificacion
delositems 1,2,3,4,5,6,8,12, 13, 15, 16, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 25,
26, 27, 33, 34, 35, 36 se tuvo en cuenta los siguientes valores en

donde se observa.

- Nunca = 1 puntos.
- Pocas veces = 2 puntos.
- Alguna frécuencia = 3 puntos.
- Muchas veces = 4 puntos.
- Siempre = 5. puntos.

Para efectos de la puntuacion final del instrumento se realizé tomando

en cuenta los items 9, 10, 11, 14 y 17 para lo cual tiene la siguiente

puntuacién.

- Nunca =] puntos.
- Pocas veces = 3 puntos. |
- Alguna frecuencia = 5 puntos.
- Muchas veces = 3 puntos.
- Siempre =1 puntos.

Mientras que para los items 7,19, 28, 30, 31, 32, 37, 38 se codifico del

siguiente modo.

- Nunca =5 puntos.
- Pocas veces = 4. puntos.
- Alguna frecuencia = 3 puntos.
- Muchas veces = 2 puntos.
- Siempre =1 puntos.
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3.5 Procedimiento de recoleccion de datos

En cuanto al procedimiento de recoleccion de datos se tiene en cuenta las

siguientes etapas:

e Se solicitd el permiso para aplicacion del instrumento a los
estudiantes mediante un documento (solicitud) emitido al

decanato de la facultad de enfermeria.

e Se coordiné con los docentes de curso de linea para la fecha y

hora para la aplicacion del instrumento.

e Se coordind con cada uno de los estudiantes para ver su

participacion voluntariamente en la investigacion.

e Seaplico el instrumento a los estudiantes de enfermeria que estdn
llevando curso de linea, previa explicacion de los objetivos de la
investigacion, teniendo en cuenta los criterios de inclusion y

exclusién.

3.6 Anailisis y procesamiento de datos.

Para el andlisis de datos se utilizé la estadistica descriptiva: frecuencia
absoluta y frecuencia relativa. Para el procesamiento de datos se utiliz6 el
paquete estadistico de Software SPSS version 20, la hoja de calculo Excel
2010; asimismo para la presentacién de los resultados se utilizaron las

tablas de frecuencia simples; la representacion grafica fue mediante barras.
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1v. RESULTADOS.

TABLA N° 01: Habitos alimenticios de los estudiantes de la Facultad Enfermeria,
Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de
Amazonas — Chachapoyas 2014.

HABITOS

ALIMENTICIOS fi %
Inadecuado 105 583
Adecuado 75 41.7
Total 180 100.00

FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios.

GRAFICO N° 0 1: Habitos alimenticios de los estudiantes de la Facultad
Enfermeria, Universidad Nacional Toribio Rodriguez de
Mendoza de Amazonas — Chachapoyas 2014.
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FUENTE: Tabla N° 01

La presente tabla demuestra que del 100% (180) de la Facultad de Enfermeria, el
58.3% (105) tienen habitos alimenticios inadecuados y el 41.7% (75) tienen habitos

alimenticios adecuados.



TABLA N° 02: Habitos alimenticios segin: frecuencia, estado de 4nimo y aspecto

sensorial de los estudiantes de la Facultad Enfermeria, Universidad

Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas -
Chachapoyas 2014.
Habitos Adecuado Inadecuado Total
Alimenticios fi % fi % fi %
Frecuencia 67 372 113 628 180 100
Estado de animo
para alimentacion 112 622 68 37.8 180 100
Aspecto sensorial 57 317 123 683 180 100

FUENTE: Escala Sobre Habitos Alimenticios

GRAFICO N° 0 2: Habitos balimenticios de los estudiantes de la Facultad

Enfermeria, Universidad Nacional Toribio Rodriguez de

Mendoza de Amazonas — Chachapoyas 2014.
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FUENTE: Tabla N° 02




La presente tabla demuestra que del 100% (180) de la Facultad de Enfermeria con
respecto a los héabitos alimenticios seglin: frecuencia el 62.8% (113) tienen hébitos
alimenticios inadecuados y el 37.2% (67) tienen habitos alimenticios adecuados;
segliin: estado de 4nimo el 37.8% (68) tienen habitos alimenticios inadecuados y el
62.2% (112) tiene hébitoé alimenticios adecuados; segin: aspecto sensorial el
68.3% (123) tienen habitos alimenticios inadecuados y el 31.7% (57) tiene habitos

alimenticios adecuados.
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V. DISCUSION

Tabla N° 01: se observa que del 100% de los estudiantes de Enfermeria de la
Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas, el 58.3% de
los estudiantes universitarios tienen habitos alimenticios inadecuados ya que no
cumplen con las comidas minimas al dia, consumen con frecuencia alimentos
preparados que cuentan con ingredientes cuya ingestion deberia moderarse como
los pasteles, los cuales son ricos en acido graso saturados, colesterol, sadarosa y
sodio, la monotonia en la dieta, el uso frecuente técnicas culinarias inapropiadas
como platos pre cocidos, reutilizacion del aceite, la postura extrema de
alimentacién cuyo consumo se exagera y el 41.7% tienen hébitos alimenticios
adecuados teniendo en cuenta que contribuyen a disfrutar de una dieta saludable y

equilibrada, siendo beneficiosos para nuestro organismo.

Contrastando estos resultados se coinciden con la (OPS. 2007) quienes mencionan
a los factores culturales - familiares, econdmicos, sociales, educativos y
predisposicion, tienen que ver con el habito alimenticio, ya que el factor cultural de
una poblacion marca las costumbres y se ve netamente arraigado a las tradiciones,
creencias; es decir, si ciertas personas tienen el habito de consumir en su mayoria
nutrientes energéticos; pues, conllevara a un hébito alimenticio inadecuado; por
otro lado la falta de medios econdémicos predisponen a una inadecuada
alimentacion, restringiendo tanto la seguridad alimentaria como el acceso a una
alimentacién saludable pese aun cuando las personas tengan claro el concepto de
alimentacion saludable el cual se evidencia en nuestro pais y en muchos de los
paises en vias de desarrollo; mientras que, el nivel educativo se ve influenciado con
el patrén alimentario el cual se ha observado que varia segin el nivel de estudio y
educacién de las personas; mientras que la predisposicidén tiene que ver con la
voluntad, el cual se evidencia que muchos de los individuos pese a que cuentan con

un buen nivel econémico y conocimiento optan por consumir comida chatarra.

Los resultados obtenidos en la presente investigacion evidencian que presentaron
hébitos alimenticios inadecuados el cual se debe a la deficiente o nula
predisposiciéon para consumir una dieta equilibrada ya que la mayoria de los

universitarios contestaron que en su desayuno consumen comida chatarra. Por otro



lado se tiene al factor econémico ya que algunos de los estudiantes universitarios

perciben un nivel econdmico deficiente el cual esta destinado a comida.

Para constatar los resultados se cita otras investigaciones que guardan relacion con
el objeto de estudio; de (Goémez, D. 2010) y (Salazar, H. 2010).México, quien
concluye que los estudiantes tienen malos hébitos alimenticios en cuanto al
consumo de alimentos con alto contenido calérico, aunado a un mal habito de
ejercicio fisico; lo que nos indica que hay una similitud con el presente estudio

realizado

Consecuentemente al comparar el estudio de (Bayona, I. et. al. 2007). Quienes

concluyen que los alumnos recurriran al consumo de comida rapida.

Contrastando estos resultados se coincide con (Mackmillan, N. 2007). Chile, cuyo
resultado fue: que del 100%, el 53.7% de los entrevistados refiri6 consumir
ocasionalmente lacteos y 37.3% consume ocasionalmente pescados, sin embargo
solo el 10% consume el minimo recomendado de estos productos. Llegando a la
siguiente conclusion que un escaso porcentaje de los alumnos encuestados presenta
habitos de alimentacion saludable, predominando en la mayoria un bajo consumo
de frutas, verduras, lacteos y pescados y un consumo excesivo de azicar y

alimentos grasos.

Asimismo; segin (Monje, Y. 2007). Lima, cuyo resultado fue: que del 100% (30)
de internos de enfermeria, el 58% tiene hébitos alimenticios inadecuados y 42%
adecuados, lo cual estaria relacionado a un limitado consumo de frutas, lacteos y
huevo, poca ingesta de liquidos y un menor porcentaje presento habitos
alimenticios adecuados. Este estudio tiene una similitud con el estudio realizado ya
que en su mayoria los estudiantes presentas inadecuados habitos alimenticios y se
deben a que prefieren consumir alimentos ya preparados, cémodos
econdmicamente, preferir por sabores, y lo que se evidencia es que la mayoria

obvia el desayuno.

Segtin el modelo de Fishben cuenta con tres componentes de actitud: las creencias
relevantes o sobresalientes que la gente tiene acerca del objeto de su actitud; los

atributos del objeto, que es la posibilidad de que cuente con un atributo importante;
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y finalmente, la evaluacién de cada uno de los atributos importantes. Este modelo
plantea que en condiciones normales la gente no actua de manera caprichosa, si no
que utiliza su raciocinio y la informacion con la que cuenta para decidir. El modelo
estd conformado por los constructos de intencion, norma subjetiva, actitud,

creencias y la opinion de otro referentes. (Cisneros G, 2002).

Segun la jerarquia de necesidades de Maslow, es una teoria psicologica sobre la
motivaciéon humana, esta teoria enfatiza en su primera escala las necesidades
fisiologicas y de supervivencias las cuales incluyen: respiracién, alimentacion,
descanso, sexo y homeostasis la cual servira para, que los estudiantes de enfermeria

tengan un equilibrio en cuanto a su alimentacién. (Cisneros G, 2002).

Esto indica que en su mayoria los estudiantes presentan habitos alimenticios

inadecuados, seguido se encuentra los habitos alimenticios adecuados.

Por lo mostrado se concluye que el habitos alimenticios que predomind en la
muestra estudiada fue inadecuada el cual se debe a la deficiente o nula
predisposicion de los estudiantes universitarios para consumir una dieta equilibrada
asimismo se encuentra el nivel socioeconémico reflejandose asi un problema de
salud publica debido a que puede conllevar a los estudiantes a tener problemas de
salud como obesidad, desnutricion, bajo aprendizaje y cansancio; ya que, segin la
OMS define que los habitos alimenticios, son una serie de conductas y actitudes
que tiene una persona al momento de alimentarse; los cuales, deberian tener los
requerimientos minimos de nutrientes que aporten al cuerpo la energia suficiente

para el desarrollo de las actividades diaria
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En la tabla N° 02: Se observa que del 100% de los estudiantes universitarios
respecto a los hébitos alimenticios segin: frecuencia el 62.8% tienen habitos
alimenticios inadecuados porque no consumen los alimentos minimos al dia,
consume de comida chatarra, monotonia en la alimentacion y el 37.2% tiene habitos
alimenticios adecuados ya que la frecuencia abarca al consumo habitual de comidas
y la composicién de las mismas, el numero de veces que se debe consumir los
alimentos; por otro lado respecto al estado de &nimo para alimentacion, el 37.8%
tienen habitos alimenticios inadecuados ya que prefieren consumir alimentos en
exceso y otros no consumen alimentos cada vez que no estan bien animicamente y
el 62.2% tiene habitos alimenticios adecuado ya que saben controlar su estado
animico, mientras que en el aspecto sensorial el 68.3% tienen hébitos alimenticios
inadecuados ya que se dejan llevar por el sabor, aroma, aspecto y textura y el 31.7%
tienen habitos alimenticios adecuados porque consumen estos productos como

dulces, golosinas y bebidas gasificadas esporadicamente.

Contrastando estos resultados, se coinciden con (Natalven J. 2014); quien sefiala a los
factores culturales, el ambiente en el que vivimos, la influencia de los grupos de
amigos y los mensajes procedentes de los medios de comunicacion y el entorno
social general, es habitual que los adolescentes cometan errores en su conducta
alimenticia como por ejemplo no cenar para no engordar, realizar dietas para
adelgazar, tener entre comillas habitos adecuados para encontrase en forma

consumiendo alcohol, tabaco.

Asimismo, los autores (Rodriguez, F. et al. 2012), develan en un estudio que los
habitos alimentarios que tienen los estudiantes universitarios son vulnerables a una
mala nutriciéon, no consumen meriendas entre las comidas, no desayunan, ayunan
por largas horas, prefieren la comida rapida y ademas no realizan ejercicios fisicos;
debido a el deficiente conocimiento respecto a nutricién; asimismo, el factor
personal y motivacional, y la inadecuada distribucién de tiempo se ven inmersas en
esta problematica; por otro lado, EROSKY menciona al estimulacion sensorial el
cual influye en las elecciones de los alimentos ya sea por el sabor, olor, aspecto y

textura.
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Los resultados obtenidos en la presente investigacion evidencian que presentaron
hébitos alimenticios inadecuados, ya que los estudiantes en su mayoria no come las
tres comidas al dia, el cual se debe al deficiente conocimiento sobre nutricidn;
asimismo, se sabe que a nivel de los primeros ciclos de la carrera profesional de
enfermeria, no se lleva a cabo el cuso de nutricion el cual genera desconocimiento
sobre una alimentacién balanceada; por otro lado, las costumbres respecto a la
alimentacion y nutricién vienen desde casa y estas se encuentran arraigadas, las
cuales también generan una problematica; también, existe en los estudiantes
sedentarismo y conformismo en su estilo de vida y deficiente motivacion por
mejorarla, el cual es preocupante ya que si los estudiantes siguen con este mismo
estilo de vida, conllevara a que adquieran enfermedades crénicas como pueden ser
las enfermedades cardiovasculares convirtiéndose en un problema de salud, he alli
la importancia de la promocion educacion a la juventud. Por otro lado, los habitos
alimenticios se ven influenciados por la estimulacion sensorial el cual también es
una problematica ya que los estudiantes universitarios optan por los alimentos

chatarros que aparentemente se ven mejor para ellos.

Para constatar los resultados se cita otras investigaciones que guardan relaciéon con
el objeto de estudio; tal es asi, en el estudio de (Rivera, M. 2003). México. cuyo
resultado fue: que del 100% (274 estudiante), en relaciéon a la frecuencia de
alimentos, se encontré que, mas de la cuarta parte 26% acostumbraban a ingerir
preparaciones a base de maiz y cereales asi como carnes y sus derivados, menos de
la cuarta parte menciond consumir otros alimentos, entre los que encontraban los
refrescos, dulces, chicles. Una proporcién similar, optaba por las comidas rapidas
entre ellas: hamburguesas, hot-dogs, y algunas otras y entre los alimentos que se
consumian en menor cantidad se encontraban las leguminosas, las frutas y verduras
7,3% vy finalmente quedaron la leche y sus derivados, asi como el huevo 6,8%
concluyendo que los estudiantes poseen deficiente informacion sobre lo que es una
alimentaciéon sana y sobre los habitos alimentarios, se ven influenciados por
factores econdmicos y de oferta, que limita el consumo de alimentos variados, lo
que puede conllevar al deterioro de su estado nutricional y al incremento de malos

estilos de vida.
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Asimismo en el estudio (Rodriguez, F. et al. 2013). Chile. Quien menciona que la
principal opcion de compra de bebidas para los estudiantes de sexo masculinos en
la universidad, son las bebidas gaseosas o jugos y para las estudiantes femeninas es
principalmente el agua mineral. Para ambos sexos la razén de comer comida rapida
es “porque me gusta”, igualmente la primera opcién de refrigerio en la universidad
para ambos sexos coincide en elegir “Sandwichs”, sin embargo las mujeres tienen
mas del 50% habitos alimenticios inadecuados en comparacién que los varones, con
respecto a la actividad fisica el autor menciona que la principal razoén de no realizar
actividad fisica, es por la falta de tiempo y secundariamente “por pereza”;
asimismo, afiade que los estudiantes de sexo masculino son mas activos en relacion

al sexo femenino.

Al contrastar los resultados con la presente investigacion se evidencia que existe
similitud; tal es asi, como se evidencia en el anexo 6, con respecto al sexo de los
estudiantes de enfermeria, que del 100% de la muestra estudiada, el 86.1% son de
sexo femenino, donde el 48.3% optan por consumir alimentos inadecuados y 37.8%
optan por consumir alimentos adecuados; mientras que, en el sexo masculino se
tiene un 13.9%, donde el 10% optan por consumir alimentos adecuados y el 3.9%
optan por consumir alimentos inadecuados, evidencidndose asi que las mujeres
presentan en su mayoria inadecuados hébitos alimenticios; el cual se debe a muchos
factores dentro de ello esta: culturales, mensajes procedentes de los medios de

comunicacion, influencia de los grupos sociales y el aspecto fisico.

Consecuentemente en el estudio de (Gémez, D.2013) y (Salazar, H. 2010).
México, cuyos resultados fueron: las edades que predominaron en las mujeres
fueron 18 afios de edad con un 15.2% y de 19 afios de edad con un 16.5% los cuales
en su mayoria de ambas edades tienen hébitos alimenticos inadecuados y en una
minima cantidad tiene habitos alimenticios adecuados; mientras que, en los varones
la edad fue de 21 afios de edad con un 9.2%, los cuales en su mayoria tienen hébitos
alimenticos adecuados y en una minima cantidad tiene hébitos alimenticios

inadecuados.

Al contrastar la presente investigacion con el estudio se evidencid que existe

similitud tal es asi, como se evidencia en el anexo 05, con respecto a la edades de
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los estudiantes de enférmeria, que del 100% de la muestra estudiada; con respecto a
las edades de 16 a 18 afios de edad el 29.55 es inadecuado y el 22.7% es adecuado;
mientras que de 19 afios a mas un 70.5% tiene un habito alimenticio inadecuado y
un 77.3% tienen un habito alimenticio adecuado, evidenciandose asi que la edad no
influye en los hébitos alimenticios ya que para ambas edades tienen un habito
alimenticio, el cual se debe a muchos factores dentro de ello esta el aspecto fisico ,
la influencia de los grupos sociales, la estimulacién sensorial y. el factor

motivacional.

(Rodriguez, F. et al. 2012), develan en un estudio que los habitos alimentarios que
tienen los estudiantes universitarios son vulnerables a una mala nutricién, no
consumen meriendas entre las comidas, no desayunan, ayunan por largas horas,
prefieren la comida rapida y ademas no realizan ejercicios fisicos; debido a el
deficiente conocimiento respecto a nutricion; asimismo, el factor personal y
motivacional, y la inadecuada distribucién de tiempo se ven inmersas en esta
problematica; por otro lado, Erosky menciona al estimulacion sensorial el cual
influye en las elecciones de los alimentos ya sea por el sabor, olor, aspecto y

textura.

Asimismo en el estudio (Rodriguez, F. et al. 2013). Chile. Quien concluye que el
ingreso econdémico no tiene relacion con el habito alimenticio; sin embargo, en el
estudio se evidencié en el anexo 07 , que el 70.5% de los estudiantes destinan para
la alimentacién de 3 a 5 soles y tienen un hébito alimenticio inadecuado; mientras
que el 25.3% tiene un habito alimenticio adecuado, por otro lado se tuvo a los
estudiantes que destinan diario de 6 a 10 soles, evidenciandose que un 26.6% tienen
un hdbito alimenticio inadecuado y un 53.3% tiene un habito alimenticio adecuado;
mientras que los estudiantes que destinan para alimentacion de 11 soles a mas, el
2.9% tiene habitos alimenticios inadecuados y el 21.3% habitos alimenticios
adecuados, evidenciandose que las personas que cuentan con bajos recursos
econOmicos tienen en su mayoria habitos alimenticios inadecuados, ademds se sabe
que Perd es un pais en vias de desarrollo, segun el INEI 2013 la regiéon de
amazonas esta considerada como zona pobre en un 47.3% ocupando asi el tercer
lugar a nivel de las regiones del Peru, el cual es una problematica ya que impide a

que las personas no cumplan con las necesidades basicas adecuadamente.
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Segun Virginia Henderson menciona las 14 necesidades basicas las cuales tiene que
ver con la fuerza y voluntad de uno mismo para evitar cualquier dafio o peligro que
nos asecha y el conocimiento, para ello enfatiza a las necesidades de: respiracion,
circulacion, nutricién e hidratacion, la eliminacién de los productos de desecho del
organismo, aprendizaje y evitar los peligros del entorno; sin embargo, para tener
una adecuada nutricién y prevenir dafios de salud como son las enfermedades
cardiovasculares se tiene que ir aprendiendo mediante informacién y adquiriendo
conocimiento durante el transcurso de la vida, asimismo para mantener la salud
tenemos que tener una estilo de vida saludable como por ejemplo teniendo una
adecuada nutricidn, realizar actividad fisica y mediante ello habrd una buena

circulacion ya la vez eliminacion de los productos de desecho del organismo.

Por lo mostrado se concluye que los habitos alimenticios que prevalecio en la
muestra estudiada fue inadecuado respecto a la frecuencia, el cual se debe al
deficiente conocimiento sobre nutricion; asimismo, las costumbres y el
arraigamiento de ellas son una problematica, una deficiente motivacién por mejorar
los habitos alimenticios; ademas se sabe que el sedentarismo y una mala nutricion
conllevan a la adquisicidn de enfermedades crénicas convirtiéndose en un problema
de salud publica aun sabiendo que estas pueden ser prevenibles si se lleva a cabo
una estilo de vida saludable; segin el estado de animo es adecuado con mayor
frecuencia por lo tanto se podria decir que los estudiantes de enfermeria saben
controlar su estado de animico; segin aspecto sensorial la mayoria tiene habitos
alimenticios inadecuados lo que indica que los estudiantes tienden a consumir en

su mayoria postres, bebidas dulces, etc. que son apetitosos para el paladar.
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VI

CONCLUSIONES

Existen habitos alimenticios inadecuado en la mayoria de los estudiantes de la
Escuela Profesional de Enfermeria, seguido se encuentran los héabitos

alimenticios adecuados.

Existen habitos alimenticios inadecuado en la mayoria de estudiante de la
Escuela Profesional de Enfermeria respecto a su frecuencia, seguido se

encuentra los habitos alimenticios adecuados.

Existen habitos alimenticios adecuado en la mayoria de estudiantes de la
Escuela Profesional de Enfermeria segun su estado de animo para alimentarse,

seguido se encuentra los habitos alimenticios inadecuados.

Existen hébitos alimenticios inadecuados en la mayoria de estudiantes de la
Escuela Profesional de Enfermeria segun su aspecto sensorial, seguido se

encuentran los habitos alimenticios adecuados.



VII. RECOMENDACIONES
A LA OFICINA DE BIENESTAR UNIVERSITARIO

Incentivar a los quioscos de la universidad y cercano a ello para que implemente

la venta de frutas frescas, bebidas naturales, etc.
AL COMEDOR UNIVERSITARIO

Mantener la alimentacién balanceada que brinda el comedor universitario e
informar a los comensales en compaiiia del nutricionista sobre la importancia de

una alimentacién balanceada.
A LA FACULTAD DE ENFERMERIA

Difundir la presente investigacién para que docentes y estudiantes de la Facultad
amplien su bagaje de conocimientos y profundicen el tema en posteriores

investigaciones.

Incrementar talleres que incentiven a los estudiantes a realizar proyectos de

investigacion, ya que son de suma importancia en la formacién universitaria
A LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE ENFERMERIA

Realizar estudios de investigacion similares de tipo comparativo a nivel de nuestra
universidad y otras universidades que permitan establecer diferencias y/o

semejanzas.
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ANEXO 01

ESCALA SOBRE HABITOS ALIMENTICIOS

(Modificado de la Doctora Pilar Castro R, 2010)

INTRODUCCION

Estimado (a) estudiante la presente escala forma parte de un estudio orientado a

obtener informacion sobre los habitos alimenticios en los estudiantes de enfermeria

de la UNTRM-A, con el objetivo de formular estrategias orientadas a promover la

adopcion de conductas alimentarias saludables.

INSTRUCCIONES. Estimado alumno, te invitamos a responder de manera

honesta, marcando con una ‘“X’’ la respuesta que mas se apegue a su realidad y

llenando los espacios en blanco.

DATOS GENERALES:

Edad: a) 16 afios a 18 afios b) 19 afios a mas

Sexo: Procedencia:

(Con quién vive actualmente?

;Donde come? a) Cocino b) Pensién

pension

Recurso econdmico diario destinado a comida: S/.

CONTENIDO.

¢) los que no tienen

Respuestas Nunca | Pocas
veces

Alguna
frecuencia

Muchas
veces

Siempre

Desayuna

A media mafiana come:
yogurt, frutas

Almuerzo

. A media mafiana come:

galletas, gaseosa.

A media tarde come:
yogurt, frutas

Cena
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Respuestas

Nunca

Pocas
veces

Alguna
frecuencia

Muchas
veces

Siempre |

7. Consume féculas (arroz,
papa, etc...)

8. Consume legumbres:
lentejas, habas, etc..

9. Consume carme (pollo,
ternera, cerdo, etc...)

10.

Consume verduras vy

frutas

11. Consume ensaladas

12. Consume sopas

13.

Consume carne al horno
(no frito)

14.

Consume carnes grasosas

15.

Consume alimentos ricos
en fibra (cereales,
legumbres, etc....)

16.

Reutiliza el aceite

17

. Consume alimentos

frescos en vez de platos
pre cocidos

18.

Cambia mucho de comida
(carne, pescado, verduras,
entre otros...)

19.

Si me apetece comer algo
me controlo y espero la
hora

20.

Se da cuenta al cabo del
dia si comi en exceso 0 no

21.

Al elegir en un
restaurante tengo en
cuenta si ofrecen
alimentos que engordan
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Nunca | Pocas Alguna Muchas | Siempre
Respuestas veces | frecuencia veces
22. Come lo que le gusta y no
esta pendiente si engorda
23. Se sirve la cantidad que

quiere y no mira si es
mucho o poco

24,

Revisa la etiqueta de los
alimentos para saber su
composicion

25.

Mira en las etiquetas de
los alimentos cuantas
calorias contienen

26.

Si consume, consume
alimentos bajos en
calorias (fruta, agua,
etc...) :

27.

Las bebidas que tomo son
bajas en calorias

28

. Consume frutos secos

(mani, almendras, etc...)

29.

Tiene tiempo cada dia
para hacer ejercicio como
caminatas, deportes, etc...

30.

Realizo un programa de
ejercicio

31.

Hago ejercicio
regularmente

32.

Consumes como minimo
2L agua al dia

33.

Consume postres o dulces

34.

Consume alimentos ricos
en azucar (pasteles,
galletas...)

35.

Tomo bebidas azucaradas
(gaseosas, licuados....)

36

.Come si esta bajo de

animo

37.

Come si tiene ansiedad

38.

Cuando estoy aburrido me
da hambre
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

ANEXO 02

Variable Definicion Dimensiones Indicador Items
Operacional |
Habitos Los habitos | Frecuencia | Numero de comidas al dia. Desayuna
alimenticios | alimenticios es la Frecuencia del consumo de A media mafiana come: yogurt, frutas.
. . . . Almuerzo
comida ingerida alimentos. .
) o ‘ A media tarde come: galletas gaseosas
al dfa. Actividad fisica. A media mafiana come: yogurt, frutas.
Se utilizara la Consumo liquido. Cena
escala’ de likert | Estado de | Los alimentos tienen influencia Consume féculas (arroz, papa, etc...)

que consta de 39

preguntas.

animo para

alimentarse.

sobre nuestro estado de animo y
que el estado de 4nimo ejerce una
gran influencia sobre la eleccion de
alimentos.

El "sabor" resulta ser una y otra vez

Aspectos

sensoriales.

uno de los mas influyen en la
conducta alimentaria el consumo de

los azucares, dulces,

bebidas

debe ser esporadico.

postres 'y

azucaradas el consumo

Consume carme (pollo, ternera, cerdo,
etc...)

Consume ensalada

Consume sopas

Consume carne y el pescado al horno (no
frito)

Consume carnes grasosas
Consume alimentos ricos en fibra
(cereales, legumbres, etc....)

Reutiliza el aceite.

Consume alimentos frescos en vez de

platos pre cocidos
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Cambio mucho de comida (came,
pescado, verduras, entre otros...)
Si me apetece comer algo me controlo y

-espero la hora

Se da cuenta al cavo del dia si comi6 en
€XCceso 0 No.

Al elegir en un restaurante tengo en
cuenta si engorda

Come lo que le gusta y no estoy
pendiente si engorda

Se sirve la cantidad que quiere y no mira
si es mucho o poco

Revisa la etiqueta de los alimentos para
saber su composicion

Mira en las etiquetas de los alimentos
cuantas calorias contienen

Si consume, consume alimentos bajos en
calorias (fruta, agua, etc...)

Las bebidas que tomo son bajas en
calorias '

Las bebidas que tomo son bajas en
calorias

Consume frutos secos (mani, almendras,
etc...)

Tiene tiempo cada dia para hacer
ejercicio como caminatas, deportes, etc

45




Realizo un programa de ejercicio

Hago ejercicio regularmente

Consumes como minimo 2L agua al dia
Come si esta bajo de animo

Come si tiene ansiedad

Cuando estoy aburrido me da hambre
Consume postres o dulces

Consume alimentos ricos en azucar
(pasteles, galletas...)

Tomo bebidas azucaradas (gaseosas,
licuados....)

46




ANEXO 03

PROCESO DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

“HABITOS ALIMENTICIOS DE LOS ESTUDIANTES, FACULTAD DE
ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL TORIBIO RODRIGUEZ DE
MENDOZA DE AMAZONAS - CHACHAPOYAS, 2014”

1.-Descripcion:

El proceso de validacion del instrumento de investigacion por juicio de expertos se
realizd con cinco profesionales de los cuales: 3 laboran en el Hospital Regional Virgen
de Fatima, 1 en el ESSALUD de Chachapoyas y 1 en la Universidad Nacional Toribio
Rodriguez de Mendoza, se tuvo a bien considerar a los 4 profesionales por ser

licenciados en nutricién y una licenciada en enfermeria que labora en 1a UNTRM-A.

2.-Matriz de respuestas de los profesionales de consultados sobre los instrumentos

de medicién.

ITEMS. EAPERTOS™ TOTAL.
1 2 3 4 5

01 1 1. 1 1 1 5
02 1 1 1 1 1 5
03 1 1 1 1 1 5
04 1 1 1 1 0 4
05 1 1 1 1 1 5
06 1 1 1 : 1 1 5
07 1 1 1 | 1 1 5
08 1 1 1 1 1 5
09 1 1 1 1 1 5
10 1 1 1 1 1 5
* Respuesta de los profesionales: 1 =Si, 0=No

47




PROFESIONALES CONSULTADOS

1. Nut. Celia Rodriguez Murrugarra. Labora en el HRVF

2. Nutric. Marta Sdnchez Zegarra. Labora en el HRVF

3. Nutr. Susana Median Barbosa. Labora en el HRVF

4. Nutr. Roman Pérez Ignasio. Labora en ESSALUD

5. Lic. Enf. Rosalia Vargas Mondragén. Directora ejecutiva. DIRESA.
DECISION ESTADISTICA
ITEMS. ' P

JUECES EXPERTOS VALOR | SIGNIFIC.
EVAL. [ADECUADO INADECUADO <a ESTAD
N° % N° % -

1 5 100 0 0 0.03125 *
2 5 100 0 0 0.03125 *
3 5 100 0 0 0.03125 *
4 4 80 1 20 0.15625
5 5 100 0 0 0.03125 *
6 5 100 0 0 0.03125 *
7 5 100 0 0 0.03125 *
8 5 100 0 0 0.03125 *
9 5 100 0 0 0.03125 *
10 5 100 0 0 0.03125 *
TOTAL 49 88 1 12 4.44089

Interpretacién: El valor obtenido en la decision estadistica es de 4.44089 el cual es
mayor al valor tedrico VT: 1.64 de la Prueba Binomial por lo tanto el instrumento es

adecuado. Sin embargo se han sub sanado las observaciones expuestas por los expertos.

Fuente: Apreciacion de los expertos

** . Altamente significativa (P< 0.01)
*  : Significativa (P <0.05)
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ANEXO 04

PROCESO DE CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

“HABITOS ALIMENTICIOS DE LOS ESTUDIANTES, FACULTAD DE
'ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL TORIBIO RODRIGUEZ DE
MENDOZA DE AMAZONAS — CHACHAPOYAS, 2014”

1.-Descripcion:

El proceso de confiabilidad del Instrumento de Investigacion “HABITOS
ALIMENTICIOS DE LOS ESTUDIANTES, FACULTAD DE ENFERMERIA.

UNIVERSIDAD NACIONAL TORIBIO RODRIGUEZ DE MENDOZA DE
| AMAZONAS — CHACHAPOYAS, 2014”; se realizé a través de la Formula Split ‘
Halves para ello se realizé la aplicacion del instrumento que consta de 38 items a un
porcentaje considerable de la muestra total para la investigacion, por lo menos al 10 %

de la muestra objeto de estudio.

Teniendo en cuenta la muestra para la ejecucion del Proyecto de Investigacion, por lo
tanto se vio por conveniente realizar el test a 27 estudiantes de la Facultad de

Enfermeria.

El valor final obtenido por la “Foérmula de Split Halves” es de “0,65” es cual es mayor
al valor de 0,49 el cual indicé una moderada confiabilidad del instrumento de

medicion.

A continuaciéon se detalla el proceso de confiabilidad del instrumento
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CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE MEDICION FORMULA: SPLITH — HALVES.
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EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE MEDICION
MEDIANTE SPLIT HALVES.

nZIP - ZI(EP)

\f[ (nEP- 2D ] [(nzw- (p) * ]

rip =

n = N° casos

rip = relacién de los items impares con los pares

27* 87018 — 1552 (1502)

rip = V
[ 27 (90640)- (1552 ] [27*84860- (1502)21
2349486 — 2331104
rip = V
[2447280-2408704 2291220-2256004 ]
18382
rip =
V 38576 * 35216
18382
rip =
V 1358492416
rip = 18382
368577
rip = 0.49 2 (rip)
Rip= ——— 0.65
1 +rip
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CRITERIO DE CONFIABILIDAD

-1 a 0 No es confiable.

0 a 0.49 Baja confiabilidad.

0.5 a 0.75 Moderada confiabilidad.
0.76 a 0.89 Fuerte confiabilidad.
0.9 a1 Alta confiabilidad.

Interpretacion: El valor obtenido por la “Foérmula de Split Halves” es de “0.65” El cual
es mayor al valor de 0,5 y menor que 0.75 por lo tanto: EL INSTRUMENTO ES
MODERADA CONFIABILIDAD.
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ANEXO 05

“HABITOS ALIMENTICIOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL TORIBIO RODRIGUEZ DE

MENDOZA DE AMAZONAS — CHACHAPOYAS, 2014.”

Edad
Habitos
alimenticios 16- 18 19 a mas Total
fi % fi % fi %
inadecuados 31 17.2 74 41.1 105 58.3
adecuado 17 9.4 58 32.2 75 41.7
Total 48 26.7 132 73.3 180 100
FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios
Edad
Habitos alimenticios inadecuado adecuado
fi % fi %
16-18 31 29.5 17 22.7
19 a mas 74 70.5 58 71.3
Total 105 100 75 100

FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios
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ANEXO 06

“HABITOS ALIMENTICIOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL TORIBIO RODRIGUEZ DE
MENDOZA DE AMAZONAS — CHACHAPOYAS, 2014. »

Habitos Sexo
alimenticios = femenino masculino Total
| f % 8 % f %
Inadecuado 87 48.3 18 100 105 58.3
Adecuado 68 37.8 7 3.9 75 41.7
Total 155 86.1 25 13.9 180 100.0

FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios

Sexo
Habitos alimenticios inadecuado Adecuado
' fi % fi %
femenino 87 82.9 68 90.7
masculino 18 17.1 7 9.3
Total 105 100 75 100

FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios
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ANEXO 07

“HABITOS ALIMENTICIOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL TORIBIO RODRIGUEZ DE
MENDOZA DE AMAZONAS - CHACHAPOYAS, 2014. >

Recurso economico diario destinado a comida

Habitos 3 — S soles 6 - 10 soles 11 soles a mas Total
alimenticios  fi % fi % fi % fi %
inadecuados 74 411 28 156 3 17 105 583
adecuado 19 10.6 40 222 16 8.9 75 41.7
Total 93 51.7 68 37.8 19 10.6 180 100

“FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios

Recurso economico diario destinado a comida

. .h.abltos inadecuado adecuado
alimenticios
fi % fi %
3 -~ 5 soles . 74 70.5 19 25.3
6 - 10 soles 28 26.6 40 53.4
11 solesamasr 3 2.9 16 21.3
Total 3 100 75 100

FUENTE: Escala sobre habitos alimenticios
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