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RESUMEN

Objetivo: Establecer el efecto de la ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon en

el nivel de la glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan diabetes tipo 2 del

Hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura.

Metodologia: Es un estudio aplicado al permitir que los resultados facilitaran a las

empresas a utilizar el yacon en la industria fideera favoreciendo la prevenciéon de
enfermedades. Es cuantitativo y experimental, se elabord pastas enriquecidas con harina de
yacon y se medira su efecto sobre la glucemia de un grupo de pacientes con los diagnésticos
planteados con el objetivo de indagar si las variables repercuten a la o las variables
dependientes. para ello se aplicard un disefio pre y pos-test con dos grupos distintos

(emancipados)

Resultados: existe disimilitud entre los valores de glucemias de los pacientes infectados con
VIH con diabetes tipo 2, luego de ingerir las pastas sin yacén y los que ingirieron pastas

enriquecidas con harina de yacon.

Conclusion: Los hallazgos conseguidos concluyeron que existen disimilitudes relevantes
entre los valores de glucemias de los pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2, luego
de ingerir las pastas sin yacon y los que ingirieron pastas enriquecidas con harina de yacon.
La ingesta siguiente de dichas pastas enriquecidos con harina de yacon en la intervencion
nutricional, si impacta relevantemente en el control de la glicemia de los pacientes infectados

con VIH con diabetes tipo 2.

Palabras clave:

Diabetes Mellitus tipo 2, Inulina, VIH, pastas alimenticias



ABSTRACT

Objective: To establish the effect of the intake of pasta enriched with yacon flour on the

glycemia level of patients treated with HIV who have type 2 diabetes at the Manuel Javier

Nomberto Hospital, Chulucanas, Piura.

Methodology: It is an applied study by allowing the results to facilitate companies to use
yacon in the noodles industry, favoring the prevention of diseases. It is quantitative and

experimental, pasta enriched with yacon flour was made and its effect on the glycemia of a
group of patients with the proposed diagnoses will be measured in order to find out if the
variables have an impact on the dependent variable(s). for this, a pre- and post-test design is

used with two different groups (emancipated)

Results: there is a dissimilarity between the glycemia values of patients treated with HIV

with type 2 diabetes, after eating pasta without yacon and those who ate pasta enriched with

yacon flour.

Conclusion: The results obtained concluded that there are significant differences between
the glycemia values of patients treated with HIV with type 2 diabetes, after eating pasta
without yacon and those who ate pasta enriched with yacon flour. The following intake of
said pasta enriched with yacon flour in the nutritional intervention does have a significant
impact on glycemic control in HIV-infected patients with type 2 diabetes.

Keywords:

Diabetes Mellitus, Type 2, Inulin, HIV, food pasta, yacon
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INTRODUCCION

Las enfermedades del siglo XXI que son de gran preocupacion en salud publica estan
relacionados a el VIH y la diabetes mellitus. Hoy es sabido que los pacientes con el
diagnostico de VIH van a tener un gran descuido por parte de la adherencia a el tratamiento
de la dieta, que podria desencadenar resistencia a la insulina, por el consumo de una dieta no
solo donde hay exceso de calorias, relacionadas a los macronutrientes, como las grasas
saturadas, sino que a la ingesta de jarabe de maiz alto en fructosa, ya que existen tres vias
para hacer glicolisis como medio de regulacion: la via de Glocokinasa/hexokinasa, la
fosfofructokinasa -1 y la piruvatokinasa, sin embargo no lo existe, para el jarabe de maiz
alto en fructosa, siendo un papel obosigénico, ya que se va acumular en nuestro tejido
adiposo, incrementandose como tejido blanco, incremento de los macrofagos, dando lugar a

una atrofia del musculo, debido a la infiltracion de lipidos hacia dicho tejido.

Desde el método Cientifico en Ciencias de los Alimentos y Nutricidn el investigador debe

aplicar soluciones a dichos problemas y no a las creencias que no se apoyan en esta Ciencia.

Las mencionadas Ciencias estudian las propiedades funcionales, por ello la elaboracién de

este producto, aprovechando la relevancia del yacon en el control de la glicemia.

Hoy se quiere mejorar la calidad del alimento a través del estudio del comportamiento de la

patologia y su relacion con la Bioquimica Metabolica y Fisiologia del ser humano.

Por ello me planteo obtener conocimiento para que sean tomados y ponerlos en practica en

la sociedad y pueda ayudar a los pacientes con estos problemas de salud.

Con los resultados encontrados las empresas podran comercializar productos alimenticios
en especial con formulacion especial para personas que quieran tener un control de la

glicemia, como es el caso de esta investigacion.
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CAPITULO I. EL PROBLEMA

.L1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La DM2 es caracterizada porque las células diana no son sensibles a la insulina. Después
de la combinacion de insulina y receptores de insulina, la disfuncion del proceso de
transduccion de sefiales incluye disminucién en la actividad de la tirosina de receptores de
insulina, transduccion anormal de sefiales de insulina, reduccion del transporte de glucosa,
decrecimiento de la fosforilacion de la glucosa y descenso de la actividad del glucogeno
sintasa. En forma global, la DM2 es un importante reto del presente siglo. La prevalencia ha

aumentado continuamente en todo el mundo en las Gltimas décadas .1%3*

La DM se caracteriza por el ascenso de la glicemia. Se ha extendido, convirtiéndose dentro
del grupo de las enfermedades como una de las que tiene a nivel mundial, una de los primeros
lugares dentro de todas las listas de patologias estudiadas. Un estudio realizado en 203 paises
a nivel mundial concluyo que hay una tendencia creciente, encontrandosela heterogénea a
nivel mundial. Siendo que muchos organismos encargados en salud publica exponen en muchos
congresos la alerta del aumento en cada vez mas grande. Se ha estimado que en 2017 hay 451
millones (de 18 a 99 afios) de casos a nivel del planeta. Se esperaba que dicha estadistica
aumentase a casi 700 millones) hacia el 2045. Se ha asociado a los ingresos
socioeconomicos, al tipo de dieta occidental rica en energia junto con el sedentarismo. 3 >
6,7,8

En nuestro pais debido al fuerte crecimiento econémico y razones multifactoriales habido
una prevalencia al aumento de la DM2, a ello se suma la migracion de las regiones andinas
a la costa y la adopcion de un estilo de vida. En nuestro pais hay poca informacion sobre la
prevalencia de complicaciones cronicas de dicha enfermedad, como lo son la retinopatia,
neuropatia y nefropatia; es por ello que la OMS y las Naciones Unidas recomiendan que
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exista un plan de salud basado en el diagnostico precoz de la DMZ2 y asi reducir los problemas
sociales y econdmicos. En nuestro pais se ha realizado un estudio en donde la tendencia a
realizar la prueba para establecer si una persona padece de dicha enfermedad es mas aquellos

que presentan obesidad. * ¥

I.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema general

» ¢ Qué efecto resultara tras la ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon
en los niveles de glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan
patologia con el aztcar en sangre de tipo 2, del Hospital Manuel Javier Nomberto,

Chulucanas, Piura?

1.2.2.  Problemas especificos

> ¢Cudl serael nivel de glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan

patologia con el aztcar en sangre de tipo 2, previos de la ingesta de las pastas?

» ¢Cual sera el nivel de glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan

diabetes tipo 2, luego de la ingesta de las pastas sin yacén?

> ¢Cuadl sera el nivel de glucemia de los pacientes de los pacientes infectados con
VIH que presentan diabetes tipo 2, luego de la ingesta de las pastas enriquecidas

con harina de yacon?

» ¢ Qué disimilitud habra entre los niveles de glucemias de los pacientes infectados
con VIH que presentan diabetes tipo 2, luego de la ingesta de las pastas sin yacon

y los que ingirieron pastas enriquecidas con harina de yacon?

13



1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1. Objetivo general

> Establecer el efecto de la ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon
en el nivel de la glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan

diabetes tipo 2 del Hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura

1.3.2.  Objetivos especificos

> Cuantificar la glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan

diabetes tipo 2 previos de la ingesta de las pastas.

> Cuantificar la glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan

diabetes tipo 2 luego de la ingesta de las pastas sin yacon.

> Cuantificar la glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2 luego de la ingesta de las pastas enriquecidas con harina de

yacon.

> Estatuir disimilitudes entre los niveles de glucemias de los pacientes
infectados con VIH que presentan diabetes tipo 2, luego de la ingesta de las

pastas sin yacon y los que ingirieron pastas enriquecidas con harina de yacon.

1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

1.4.1. Justificacion tedrica

Hoy existen revisiones que indican que una dieta baja en carbohidrato se utiliza para

tratar a esta patologia, por ejemplo, la dieta cetogénica, tiene mucho estudio para lograr
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dicho control; en donde la recomendacion es de 20 a 50 g de carbohidratos al dia. Por

esto la decision del carbohidrato juega un rol importante en la glucemia. *

En primer lugar, los resultados que se encontraron ayudaran como antecedente e
impulsar trabajos de estudio parecidos para enriquecer productos alimentarios con harina

de yacon.

En segundo lugar, la ingesta de productos saludables ayudara en que merme esta

patologia.

1.4.2. Justificacion metodologica

Siendo una investigacion experimental cuantitativa brindara a las futuras
investigaciones modelos de investigacion que contribuyan a fomentar la
experimentacion con productos alimenticios, utilizando materias primas saludables que

contribuyan a mantener la salud de la poblacion.

1.4.3. Justificacion préctica

La elaboracion de fideos en el presente estudio, apuntan a insumos que ayuden a
mejorar los niveles de glicemia y que estos insumos no alteraran las caracteristicas
organolépticas, es por ello que las fibras probiéticas de la inulina presente en la achicoria
y el yacén serviran para dicho cometido. Esto hace que este estudio beneficiara a dichos
pacientes a través de la industria alimentaria a tomar precauciones y tratar dichas
patologias no transmitibles como es la diabetes mellitus, con la utilizacion de

ingredientes saludables.?
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1.5.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

1.5.1. Delimitacion temporal

Este estudio se ejecutd en enero a marzo del 2 023. Por motivos de acogida de pacientes

durante esos meses.

1.5.2. Delimitacion espacial

Tuvo lugar en torno al area de consultoria en Nutricién del programa targa del
Hospital de Chulucanas, teniendo la cantidad muestral éptima de pacientes con patologia
de VIH que presenten patologia relacionada con el azucar en sangre y la suma
imprescindible de productos producido (pastas enriquecidas con harina de yacén) y

continuando las indicaciones decretadas en la seccién metodologica de este estudio.

1.5.3. Delimitacion en recursos

Como recursos de personal se tuvo un asesor y el Tesista: Mg. Jesus Manuel Zapata
Velasquez. En recursos de bienes se tuvo como de uso y servicios; en inversion como
articulos de oficina, insumos y asesoramiento en la parte estadistica y redaccion. El tesista
tuvo un presupuesto de 10 968,70 soles. Los gastos del presente trabajo fueron cubiertos
econdémicamente por el investigador. El presente proyecto no tuvo financiamiento de la

UPNW.

16



CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Antecedentes internacionales

Ponce et al., (2 018), Realizaron el trabajo, donde se evalu6 el reemplazo de una parte
de harina de trigo por la de lupino en fabricacion de fideos largos. Segun el resultado, se
hallé que el DCC (disefio central compuesto) evidencio que los fideos enriquecidos al

25% de, lupino mejoro el valor nutritivo del producto.

Sofi et al., (2 020), realizaron el estudio, donde el objetivo fue desarrollar fideos
enriquecidos con proteinas a partir de harina de arroz y garbanzo (harina germinada de
7% a 30% vy aislado de proteina de 3% a 10%) e investigar sus propiedades
fisicoquimicas, de coccidn, reologia, electroforéticas, digestibilidad in vitro de almidon
y proteinas y evaluacion sensorial. Segun el resultado, se hallé que con el aumento en el
nivel de harina de garbanzo germinado y aislado de proteina, el contenido de proteina
(7,22 %-14,35 %), la actividad antioxidante (22,75 %-33,79 %) y el contenido fendlico
total (117,65-223,35 mg GAE/100 g) de los fideos a base de arroz aumentaron
significativamente (p < 0,05), mientras que la luminosidad, el tiempo de coccién (13,35—
10,13 min), la pérdida por coccién (7,38%—6,78%), el peso cocido (41,40-33,15 g/100
g), el porcentaje de la gelatinizacion del almidon (65,36-41,26) disminuyeron
significativamente. El indice glucémico (70,83 a 57,49) de los fideos a base de arroz
mostr6 una disminucion significativa (p <0,05) con el aumento del nivel de ingredientes
de garbanzo (harina germinada y aislado de proteina). Las muestras de fideos a base de
arroz enriquecidas con garbanzos se caracterizaron por una serie de polipéptidos con un

peso molecular de 250 a 10 kDa, con una mayor intensidad de bandas de proteina. Los

17



fideos a base de arroz preparados con harina de garbanzo (20 %) y aislado de proteina

(8 %) mostraron una mejor aceptabilidad general de acuerdo a la evaluacion sensorial.

Srirajanetal., (2 020), realizaron el trabajo, donde el objetivo fue preparar espaguetis
de arroz adicionados con componentes de proteina de soya, agregado con proteina de
soya desgrasada (DSF), almidén modificado y fibra dietética a partir de polvo de cascara
de durian (DPP) producido por el método de extrusion directa. Segun los resultados, se
hallé que los espaguetis extruidos de harina de arroz con DSF al 10% (p/p) y almidon
modificado con éster al 3% (p/p), obtuvieron la mayor aceptacion, evaluada por prueba
sensorial. Las cualidades de coccidn aceptables se evaluaron frente a la menor pérdida
por coccidn (9,04 %) y la mayor resistencia a la traccion (17,47 g). El producto se afiadio
ademas con DPP al 0, 2,5, 5, 7,5y 10 % (p/p), lo que mostré un aumento de fibra
dietética total de 8,13 a 24,14 %. El producto también mostré una mayor capacidad
antioxidante. Los espaguetis elaborados con DPP afiadido al 5,0 y 7,5 % (p/p) mostraron
una diferencia no significativa del gusto general, en comparacion con la muestra de
control (0 % p/p). El tiempo de coccidn, el peso de coccion, la pérdida por coccion y la
resistencia a la traccion de ambos productos fueron 11 min, 236-240 %, 9,90-10,20 % y
13,24-14,92 g, respectivamente. Ademas, los productos con 2,5-10% DPP podrian

considerarse como un producto sin gluten enriquecido con fibra.

Investigaciones nacionales

Jaquehua y Tarifa (2 021) realizaron la obtencién de un fideo enriquecido con

zapallo y cochayuyo. Segun los resultados, se hallé que con un reemplazo del 25% por

18



harina de zapallo, hay una mejor aceptabilidad para el producto, ademas que este se

encuentra libre de microorganismos patdgenos.

Olano, (2 018). Realiz6 la obtencion de pasta con reemplazo del 15 % por harina
del alimento mashua y concentraciones de una séptima parte de extracto de zanahoria
(15%). Los hallazgos indican que dicha mezcla obtuvo buena aceptacion sensorial y una

buena calidad de nutrientes.

Vallejos, (2 018). Realizo la produccion de pastas con reemplazo del 30% de harina
por el haba fortificada con calcio. Segun el resultado, se hall6 que dichas pastas tienen

una alta calidad nutricional.

2.2. BASES TEORICAS

2.1.1. Fideos

21.1.1. Definicion internacional de fideos

Las pastas, un alimento béasico en la mayoria de las naciones asiaticas, son profundamente
apreciado por los ciudadanos por su sabor tnico y valor nutricional. La formacion y controles
comestibles, asi como la textura es un desafio clave que debe abordarse durante el proceso

de fabricacion de estos productos.t®

2.1.1.2.  Conceptos técnicos sobre fideos

Clasificacion

Basado en la NORMA TECNICA PERUANA NTP 206.010, la clasificacion es la

siguiente.?
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De acuerdo a la cantidad de humedad

- Tallarin seco: cuya cantidad de humedad es <14%

- tallarin fresco: cuya cantidad de humedad es < 35%.

De acuerdo a la fase de obtencién

- Prototipo Napoles: cuya obtencién es mediante el plasmado por boquillas de formas
diversas.

- Prototipo Bologna: cuya obtencion es por fase de compresion.

De acuerdo a la constitucion

- Tallarin de trigo: cuyo ingrediente de gobierno es la harina de trigo.

- Tallarin compuesto: cuya constitucion esta dada por una variedad de aditivos

nutritivos con cometido, en la salud publica.

De acuerdo a su aspecto

- Tipo nido: cuya figura es como unas madejas.

- Tipo largo: de figura variada lo resaltante es su longitud.

- Tipo cortado: cuya peculiaridad no esta estipulada, pero que es mas pequefio que el
largo.

- Tipo pastina: cuya singularidad en su aspecto minusculo.

De acuerdo a su exhibicion

- Suelto.

- Empacado.
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2.1.1.3. Caracteristicas de fideos

Para la elaboracion se utiliza como materia prima la harina el cual debe cumplir la normativa

vigente.?!

La harina de trigo:
La harina de trigo se obtiene al moler de granos de trigo el que debe ser fortificado segun la

normativa vigente.

La composicion quimica que resalta de acuerdo al CENAN; tiene 10,5 % de proteina,

carbohidrato 76,3 %, fibra 2,7 %y grasa 2,0%.

Clasificacion: de acuerdo a la NPT 205.064: 2015

Existen dos tipos: la extra y la especial en donde la primera tiene 0,76% a 1, 17 % de ceniza
y la segunda tiene maximo 15% de ceniza. Mientras que la primera tiene una acidez maxima

de 0,15% y la segunda 0,10%. %
Metodologia para determinar o evaluar fideos
Yacon

Tubérculo andino que es cultivado y consumido en varias regiones del planeta debido a

sus innumerables beneficios nutracéuticos. %

Predominante en las regiones andinas de América del Sur. Etimolégicamente, deriva del
quechua “yaku”, que se traduce y utiliza mundialmente como “diluido o rico en agua”. Su
cultivo también se introdujo en Nueva Zelanda, Australia y Japon, en Europa; Italia,
Alemania, Francia, Republica Checa, ademéas de Estados Unidos. Las condiciones de
crecimiento se caracterizan de acuerdo a las estaciones, condiciones de cultivo, cosechas,

altitudes de desarrollo, condiciones y temperaturas de almacenamiento. Es adaptable a
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diferentes climas con condiciones de temperatura en el rango de 0°C a 24°C, altitudes entre

800 a 2 000 m por encima del nivel del océano y la variabilidad en el tipo de suelo. 2

Se ha caracterizado por presentar una serie de crecimientos en la forma de rizomas
tuberosos capaces de desarrollarse bajo tierra 'y generando raices de
propagacion(crecimiento) y raices de almacenamiento (alimento fuente). Puede alcanzar en
re 1,5y 2 m de altura. Como materia prima fresca contiene mayoritariamente agua (> 70%)
y por otro lado puede contener un resto de componentes tales como fructooligosacaridos

(FOS); que en su contenido seco puede constituir entre 6,4 % - 70 %. 2

Composicién quimica

De manera global cada seccion de la planta se caracteriza por su contenido de
macronutrientes, fibras y su gran composicion de agua, asi mismo he ha reportado presencia
de é&cido oxalico, taninos y carotenoides. Ademas de terpenos aislados (lactonas
sesquiterpenicas; relacionado de acuerdo a sus propiedades medicinales con el efecto
hipoglicemiante), catecol, flavonoides y una elevada composicion de compuesto fenolicos,
en las hojas, de moléculas de fines funcionales como, antioxidantes y actividad
antiinflamatoria como el acido clorogénico, acido protocatechuico y quercetina entre otros.
Por altimo, estudios fitoquimicos han demostrado en la presencia de lactonas

sesquiterpenicas, uvedalina, polimatina A/B, sonchifolina y enhidrina. 23

Tabla 1
Valor nutricional de la raiz fresca de yacon
ENSAYO (%) RESULTADOS

Agua >70
Proteinas 0,3-3
Grasa 0,3-1
Carbohidratos >10
Fibra cruda 0,5-7
Minerales y microelementos <1

Fuente: Contreras N, Alviz A.%
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Harina de yacon

Se genera al someter a la raiz luego de un tratamiento al secado, molienda y envasado. 2* 2°

Fructooligosacaridos (FOS)

Son compuestos de hidratos de carbono no digeribles. 2

En la actualidad se ha demostrado que la inulina se obtiene de la achicoria, la cebolla,
ajo, bardana, dalia, ajo, jicama conocida como yacén, en donde se encuentra un 60 a 70 %

de FOS en una base seca.?’

21.2. VIH
La pandemia del VIH se concentra en Africa subsahariana, donde alrededor de 25,5
millones de padecen dicha dolencia. Las epidemias de VIH son impulsadas por la
transmision heterosexual; las poblaciones son predominantemente rural y altamente
movil. Cuando las poblaciones son mdviles, las redes de transmision pueden ser muy

complejo. Los individuos pueden infectarse por si mismos. 2

Luego de que una persona o paciente se ha infectado con VIH puede recibir
tratamiento farmacoldgico para reducir hospitalizaciones, disminuir los indices de
mortalidad y estabilizar inmunoldgicamente al paciente para que ese pueda panificar un
nuevo proyecto de vida y un nuevo plan para sus cuidados.?® En el mismo sentido, los
pacientes con VIH deben empezar tratamientos nutricionales 6ptimos para lograr tener

una vida con mayor longevidad una vez contraida el virus del VIH en mencion.*
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Asimismo, existe una preocupacion en aumento sobre el VIH en aquellos paises que
se encuentran en desarrollo; puesto que, se esta viendo una mayor comdrbida entre la
condicion de VIH y otras enfermedades cronicas como la diabetes mellitus. 3'De la
misma forma, los pacientes con VIH presentan un nivel alto de riesgo en alteracién
metabdlica de la glucemia; ademas, algunos farmacos retrovirales usados para tratar el
VIH pueden alterar especificamente cambios en la sensibilidad de la glucosa a nivel de
diversos Organos distintos al pancreas en el paciente, por ello, los pacientes con VIH
deben hacer detecciones constantes de la glucemia antes y después de empezar

tratamientos paliativos.?

2.1.3. Diabetes mellitus
2.1.3.1.  Conceptualizacién internacional de la patologia relacionada con el azucar
en sangre

Es una dolencia con multiples implicancias a nivel organico cuyo impacto en la
economia es muy alto.

2.1.3.2.  Conceptos técnicos sobre la patologia relacionada con el azlicar en sangre
La prevalencia de esta enfermedad es que para el afio 2 014 el 8,5 % de la poblacién
adulta padecia de esa enfermedad, ademas en paises con ingresos altos la poblaciénque
no esta diagnosticada es del 30%, pero eso no es solo de adultos sino también de nifios
y adolescentes. Este incremento en la prevalencia esa relacionado con el sobrepeso,
obesidad y fala de actividad fisica. Los efectos son macrovasculares y microvasculares,
complicaciones que causan problemas cardiovasculares, nefropatia terminal y

neuropatia periférica.®
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2.1.3.3.  Caracteristicas de patologia relacionada con el azicar en sangre

Patologia caracterizada deficiencia en la respuesta a la insulina y valores incrementados

de la glucemia.®®

2.1.3.4. Metodologia para determinar o evaluar la patologia relacionada con el

azucar en sangre

Se indica que un adecuado dosaje corresponde de 70 a 100 mg/dl antes de probar
alimentos. Sin embargo, valores menores a estos indican hipoglicemia, mientras una
alteracion esta entre 100 y 125 mg/dl, por dltimo, valores superiores a 126 mg/dl indican

hiperglicemia.®

Asi mismo una HbAlc > 6,5% es un criterio para diagndstico o un test de tolerancia
oral a la glicemia en niveles inferior o igual a 200 mg/dL o sintomatologia de la

enfermedad y un nivel de glicemia realizada en niveles inferior o igual a 200 mg/dL.%’

2.3.  FORMULACION DE HIPOTESIS

2.3.1. Hipotesis general

H1: La ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon tiene un efecto significativo
en el control del nivel de la glucemia en los pacientes infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2 del Hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura

HO: La ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon no tiene efecto significativo
en el control del nivel de la glucemia en los pacientes infectados con VIH que presentan

diabetes tipo 2 del Hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura
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2.3.2. Hipdtesis especificas

a) H1: La glucemia de la mayor parte de los pacientes infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2 se encuentran dentro de los niveles normales previos a administrar las
pastas.

b) H1: La glucemia de la mayor parte de los pacientes infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2 es alta, luego de administrar las pastas sin yacon.

c¢) H1: La glucemia de la mayor parte de los pacientes infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2 es baja luego de administrar la pasta enriquecida con harina de yacon.

d) H1: Existen disimilitudes significativas entre los niveles de glucemias de los pacientes
infectados con VIH que presentan diabetes tipo 2, luego de la ingesta de las pastas sin

yacon y los que ingirieron pastas enriquecidas con harina de yacon.
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3.1

3.2.

3.3.

3.4.

CAPITULO IIl. METODOLOGIA

METODO DE LA INVESTIGACION

Este trabajo investigativo es de enfoque cuantitativo y experimental. %

ENFOQUE INVESTIGATIVO

Es cuantitativa, se observo y midié con una herramienta los valores de azlcar en sangre;
instrumento sistematico la variable: nivel de glucemia, todo ello fue tratado por medio

de programas estadisticos.

TIPO DE INVESTIGACION

Es un estudio aplicado al permitir que los resultados facilitaran que las empresas de la
industria fideera adopten medidas de prevencion de enfermedades generando estos

fideos para dicho cometido.

DISENO DE LA INVESTIGACION

Siendo experimental, se elaboré pastas enriquecidas con harina de yacon y se definié su
efecto sobre la glucemia de un grupo de pacientes infectados con VIH que presentan

patologia con el azucar en sangre de tipo 2 del Hospital de Chulucanas.

Una investigacion es experimental, debido a que se da para indagar si las variables

repercuten a la o las variables dependientes.

Se aplico para el disefio un pre y pos-test con dos grupos distintos (emancipados)
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Pre-test Pos-test

GE O, X O,
GC 0O, Y O,

Significa:
GE: Grupo experimental de pacientes
GC: Grupo control de pacientes
O1: Glucemias del grupo experimental antes de recibir las pastas enriquecidas
0O2: Glucemias del grupo experimental luego de recibir las pastas enriquecidas
O3: Glucemias del grupo control antes de recibir las pastas enriquecidas
O4: Glucemias del grupo control luego de recibir las pastas enriquecidas
X : Tratamiento experimental saludable (ingesta de pastas enriquecidas con
harina de yacén)
Y: Tratamiento control (ingesta de pastas no enriquecidos con
harina de yacon)
Se sometid a dos conjuntos de pacientes infectados con VIH que presentan diabetes
tipo 2, uno a pastas sin yacon y el otro a un definido manejo (es la ingesta de pastas

enriquecidas), para establecer los efectos sobre la glucemia de las pastas experimentales.

3.5. POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

35.1. Poblacion

Esté integrada por 200 pacientes infectados con VIH que presentan diabetes tipo 2 que se

atienden en el Hospital de Chulucanas, Piura, en el afio 2 022.
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35.2. Muestra

Se seleccion6 contemplando el muestreo aleatorio simple y asi establecer el nimero de

participantes, la formula que se empleé es:

2
NZ pq
n =
2 2
NE +Zpq
Significa:
n : Tamafio muestral
N : Es el tamafio de la poblacion, el cual es 200 pacientes infectados con VIH que

presentan diabetes mellitus tipo 2
Z : Nivel de confianza (1,96)
p : Significa la probabilidad de éxito, el cual es 0.50; cantidad de
pacientes infectados con VIH que presentan diabetes tipo 2 que exceden al valor
aceptado normal 126 mg/dl
g = (1-p) : Probabilidad de fracaso.
E : Es la precision o error (0,08) (8%).

Reemplazando estos valores en la formula para n, se tiene:

2
) ) NZ pq B (200)(1.96)2(0.50)(0.50)
2 2 -
NE +Z pq (200)(0.08§ + (1.96)2(0.50)(0.50)

Se considero 85 pacientes infectados con VIH que presentan diabetes mellitus 2, de ellos,

42 formaron el control y los otros 43 el, experimental.
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35.3. Muestreo

Esta investigacion, tiene un muestreo no probabilistico, en donde después de cumplir los

criterios de seleccion, los pacientes pasaron a integrar a la muestra a estudiar.

Criterios de Inclusion y exclusion:

Se incluyo en la presente tesis todos los pacientes infectados con VIH que presentan diabetes

mellitus 2 con intervencién de metformina en dosis idénticas.

Se excluyd la totalidad de pacientes infectados con VIH que presentan diabetes mellitus 2

con tratamiento de insulina.
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3.6. VARIABLES Y OPERACIONALIZACION

Tabla 2. Variables y Operacionalizacion

Variab | Definicion Conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa
les Operacional medicién (niveles o rangos)
Glicemia en pacientes Se tomdé la glicemia | - Evaluacién - Encuesta Superior a 126 Alta: >126 mg/dl

V1 |infectados con VIH que | prepandial(pretest) | antropométrica - Cintas métricas | mg/dl Baja: <126
presentan diabetes tipo | y la glicemia - Nivel de glicemia - Balanza seca de | Inferior o igual mg/dl
2. posprandial(postest) | -costumbres pie 126 mg/dl
Significado tedrico: en los pacientes -habitos alimentarios. | - Cuestionario
pacientes cuya edad es pertenecientes al - Niveles de
mayor o igual a 52 afios | grupo control y el glicemia con un
infectados con VIH que | experimental (los valor inferior a
presentan diabetes que recibiran el 126 mg/dl
mellitus tipo 2 tratamiento)

V 2 | Caracteristicas de la Se elabor0 pastas - Aporte energético. | - Tablas de Harina de yacén Glicemias
formulacién de pastas enriquecidas con comparacion 40% menores a 126
enriquecidas con harina | harina de yacénal | - Constitucion mg/dl en el postest
de yacon 40 % quimica - Calorias Harina de trigo

60%
Significado tedrico: - gramos %

producto obtenido
mediane proceso
mecanico a base de
harina de trigo y yacon




3.7. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Se uso la evaluacidn directa de la glucemia previos y posterior a la ingesta de los fideos

enriquecidos al 40% y no enriquecidos.

Para evaluar a los instrumentos se utilizé el siguiente nivel:

Tabla 3
Niveles de los instrumentos para catalogar a la glucemia
Nivel interpretacion(mg/dl)
ALTA 2126
BAJA <126

3.8. PLAN DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

a Elaboracion de base de datos: los valores de la glucemia se tomaron antes de
suministrar las pastas a los dos grupos (pre-test), posteriormente se les administré las pastas
tanto las que contienen yacén como las que no, de acuerdo al grupo, por ultimo, al cabo de
2 horas tras la ingesta del producto se midi6 los niveles de glicemia (pos-test), los cuales

fueron ingresados en el paquete IBM SPSS Statistics 26.

b) Tabulacion: Se elabord las respectivas tablas de reparto concerniente a la frecuencia
de los valores del azlcar en sangre previos y posterior a la ingesta del producto para ambos

grupos.

0 Graficacion: Se empleo6 el grafico de barras para su posterior interpretacién en
cuanto a las medias previos y posterior ingesta de las pastas de ambos grupos. Luego se hizo

una contrastacion entre ambas mediante el programa estadistico.



d Andlisis estadistico:

Se utiliz6 una contrastacion descriptiva por separado para cotejar si los niveles de
glucemia son bajo o alto, todo ello con la distribucion de la frecuencia de los niveles de
glucemia en ambos grupos.

Luego se aplico el estadistico de Kolmogorov-Sminorv para indagar si los valores de
azUcar en sangre tienen una distribucion normal, obteniéndose una distribuyen normal
por lo cual se utilizo el estadistico de prueba paramétrica, para datos relacionados; t-
student, si es por el contrario se aplicO el estadistico no paramétrico de datos

relacionados; Wilcoxon

B) Comentario o interpretacion: De lo obtenido con los hallazgos se procedié a
interpretar segun los objetivos planteados, luego se redactdé los demés capitulos de la

investigacion hasta llegar a recomendaciones.

3.9. ASPECTOSETICOS

Se le informé al participante que el presente estudio en el cual no va repercutir en su salud
de forma negativa, asi también se le dijo que es bienvenido a los que decidieron retirase de
forma voluntaria, asi mismo se le recalcd que su nombre e historia clinica se mantendria
como confidencial. Para este estudio se mantuvo una proporcién equitativa entre ambos

sexos, para tal efecto se le solicit6 si desea o no firmar el consentimiento informado.
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CAPITULO IV. PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS

RESULTADOS

4.1. RESULTADOS
4.1.1. ANALISIS DESCRIPTIVO DE LOS RESULTADOS

Esta tesis tuvo por formulacion un objetivo general y cuatro especificos para tomar la
decisidn si la ingesta de pastas enriquecidas tiene impacto relevante en el control del valor
de la glucemia de los pacientes infectados con VIH con DM2. Se administré 100g de las
pastas para determinar lo que compete y en relacién a los objetivos e hipétesis de planteadas

se logro las consecuencias que a continuacion se mencionan en lineas abajo.

La tesis se condujo con dos grupos uno de 42 y el otro de 43 pacientes infectados con
VIH con DM2 del HMJN, con el proposito de dar respuesta a si hay impacto por la ingesta

de pastas enriquecidas con harina de yacén en el nivel de glucemia de los grupos tratados.

En relacion al disefio estadistico de investigacion, se empez6: midiendo la glucemia de
los 85 pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 previos a la administracion de las
pastas, luego: se tomd la glucemia de los pacientes después de 2 horas de la administracion
de las pastas, por ultimo: se decretd disimilitudes entre la glucemia, previas y luego (en el

pretest y postest) de administrar las pastas para ambos grupos.
Seguidamente, se detallan los hallazgos, en base a los objetivos planteados:
4111 Glucemia de los pacientes infectados con VIH con DM2 prepandial
Se recogio la glucemia en prepandial, cuya media se emple6 para para la medicién de la

glucemia (pre test) previos de administrar las pastas a la poblacion estudiada, infectados con

34



VIH con DM2. Los hallazgos logrados en el pre test se estructuran en la tabla que se detalla

enseguida:

Tabla 4

Glucemia de la poblacion estudiada, infectados con VIH con diabetes tipo 2 prepandial

Categoria Frecuencia Porcentaje

BAJA 85 100,0

Fuente: Glucemias tomadas a la poblacion estudiada, infectados con VIH con DM2 del HMIN - 2 023

Comentario
De la tabla 4 se aprecia que la glucemia prepandial de los 85 pacientes es baja
(<126mg/dl), por lo que con estos hallazgos encontrados me hacen saber que toda la muestra

se halla aptos para colaborar con la tesis.

4112.  Glucemia de la poblacion estudiada, infectados con VIH con DM2

después de la ingesta de las pastas sin el tubérculo investigado

Se midid la glucemia luego de 2 horas de ingerir las pastas sin el tubérculo investigado,
en la que la media se emple6 para determinar la glucemia (postest) luego de administrar las
pastas a los pacientes infectados con VIH con DM2. Los hallazgos logrados en el pos test se

estructuran en la tabla y gréafico que se publica enseguida:

Tabla 5
Glucemia de la poblacion estudiada, infectados con VIH con diabetes tipo 2 luego de

ingerir las pastas no enriquecidas

Categorias Frecuencia Porcentaje
BAJA 11 26,2
ALTA 31 73,8
Total 42

Fuente: Glucemias tomadas a los poblacion esudiada, infectados con VIH con DM2 del HMIN - 2 023
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a0

Porcentaje

BAJO ALTO

Glicemia postest luego de consumir pastas sin yacon

Gréficol. Glucemia de la poblacion estudiada, infectados con VIH con DM2 luego de
la ingesta de las pastas sin yacon
Fuente: tabla 5

Interpretacion

En base al hallazgo sefialado de la tabla 5 y gréfico 1 se contempla que la mayor parte de
pacientes (73,8%) poseen una glucemia alta (>126 mg/dl) luego de la ingesta de las pastas
sin el tubérculo investigado; asi mismo el 26,2% de la poblacion estudiada poseen una

glucemia que concierne a la escala baja (< 126 mg/dl).

Estos hallazgos, exhiben que el empleo de pastas sin el tubérculo investigado a partir de
los pacientes infectados con VIH con DM2, ha originado consecuencias notables en el

incremento de su glucemia.

41.13.  Glucemia de la poblacion estudiada, infectados con VIH con DM2 luego

de ingerir las pastas enriquecidas con el tubérculo investigado

Se recogi6 la glucemia luego de 2 horas de ingerir las pastas con el tubérculo investigado,

cuya media se empled en la medicion de la glucemia (postest) luego de administrar las pastas
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a los pacientes infectados con VIH con DM2. Los hallazgos encontrados en el postest se

estructuran a continuacion, de la tabla y gréafico que se detalla:

Tabla 6
Glucemia de los pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 luego de ingerir las
pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado

Categorias Frecuencia Porcentaje
BAJA 39 90,7
ALTA 04 9,3

Total 43 100,0

Fuente: Glucemias medidas a los pacientes infectados con VIH con DM2 del HMIN - 2 023

100

a0

G0

Porcentaje

40

20

BAJO ALTO

Glicemia postest pastas con yacon

Gréfico 2. Glucemia de la poblacién estudiada, infectados con VIH con DM2 luego de
ingerir las pastas con yacon
Fuente: tabla 6

Comentario

En base a los hallazgos detallados en la tabla 6 y gréafico 2 se percibe que la mayor parte
de poblacion estudiada (90,7%) presentan una glucemia baja (<126 mg/dl) luego de la
ingesta de las pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado; mientras el 9,3% de

los pacientes ostentan una glucemia que se ubican en la escala alta (>126 mg/dl).
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Los hallazgos, indican que el empleo de pastas enriquecidas con molienda del tubérculo
investigado que tuvieron los pacientes infectados con VIH con DM2, ha poseido

consecuencias relevantes en el control de la glicemia.

4.1.1.4. Equiparacion entre las medias de las glucemias de ambos grupos luego
de administracion de las pastas

En seguida de obtener el procesamiento de los promedios de las glucemias luego de
administrar las pastas se obré por efectuar la correspondiente equiparacion para resaltar
disimilitudes y fundamentar la validez de la investigacion alineado a la mejoria relacionada
al control de la glucemia en pacientes infectados con VIH con DM2. En relacion a los valores

de glucemia se confirmo los hallazgos que se detallan en seguida:

Tabla 7

Equiparacion de la glucemia entre los dos grupos luego de tomar las intervenciones

Pos test (sin yacon) Pos test (con yacon)
N 42 43
Media (mg/dl) 131,9 106,1

Fuente: Elaboracion propia

125

100

75

glicemia (mgidl)

a0

25

postest sinyacon postest convyacon

tratamientos

Grafico 3. Equiparacion de las medias entre ambos agrupamientos después de tomar las
intervenciones

Fuente: tabla 7
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Comentario

En base a lo hallado se tiene el resultado que se muestra lineas de la tabla 8 y gréafico 3
se puede notar que luego del sometimiento a las intervenciones, las glucemias de los
pacientes infectados con VIH con DM2 del agrupamiento experimental, ostentaron un

superior control.

En consecuencia, los hallazgos establecen que se encuentran disimilitudes entre las
glucemias de ambos grupos luego de tomar las intervenciones, lo que quiere decir que la
ingesta de pastas enriquecidas con molienda del tubérculo investigado favorece de manera

relevante al mejor control de la glucemia de los pacientes infectados con VIH con DM2.

4.1.2. Prueba de hipdtesis
En la tesis se planted una hipotesis general y cuatro hipotesis especificas: una a contrastar
previa administracion de las pastas (pre test), otras dos luego de administrar (pos test) y una
final para acentuar las disimilitudes reveladoras entre los niveles encontrados en el pos test

para los dos agrupamientos.

Para estatuir las disimilitudes reveladoras en la glucemia por medio de los niveles
encontrados en el pre test y pos test, se escogid el ensayo estadistico: Wilcoxon (no

paramétrico) de datos relacionados, estimando un nivel de significancia de o =5 % (0,05).

Para estatuir si se acepta o0 rechaza la hip6tesis especifica mencionada, se acentud el

consiguiente principio de dictamen:

Se acepta Ho Se acepta H1
(Hipdtesis Nula) (Hipotesis especifica)
Si el valor p = Sig sint6t > 0.05 Si el valor p = Sig sint6t < 0.05
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Se empled el programa estadistico SPSS, v 26, ejecuto la hipotesis especifica. En las
secciones que de aprecian en seguida, se detallan las hipdtesis, los hallazgos del ensayo

estadistico y el respectivo dictamen que se abordo:

Aplicacién de prueba de supuestos basicos

Luego de tener el material estadistico de ensayo, se realizé el anlisis de los datos, estos
que tuvieron como la finalidad la de estatuir el ensayo estadistico a emplear (paramétrica o
no paramétrica). A continuacion, se aprecia los ensayos de comprobacion del supuesto de

normalidad de los datos (glucemias) y sus respectivos hallazgos.

Prueba de normalidad
Hipotesis

Ho: Los valores de glucosa sanguinea se reparten como curva normal
H1: Los valores de glucosa sanguinea no se reparten como curva normal

Ejecutando el programa estadistico SPSS, prueba estadistica Kolmogorov — Smirnov,

con un nivel de significancia a. = 0.05 se obtiene el consecuente hallazgo:

Tabla 8

Prueba de Kolmogorov - Smirnov para las glucemias previas y luego de la ingesta de los dos grupos
y sus disimilitudes

Pre test Pos test sin Pre test Pos test diferencia diferencia
sin el con el con el de de
yacon tubérculo tubérculo tubérculo glicemia glicemia
investigado investigado investigado sin yacon con yacon
N 42 42 43 43 42 43
Eg;;“;ﬂ;gi Media 103,19 131,86 105,12 106,05 128,667 9,302
Desviacion 9,691 11,653 8,603 10,081 7,394 5,692
estandar
Estadistico de prueba ,103 ,076 ,134 ,144 ,165 ,094
Sig. asintdtica (bilateral) ,200¢d ,200¢4d ,048¢ ,025¢ ,006° ,200¢d

a. La distribucion de prueba es normal.

b. Se calcula a partir de datos.

c. Correccion de significacion de Lilliefors.

d. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.

Fuente: Elaboracion propia
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Dictamen
Debido a que la totalidad de los p = valores (Sig.asint6t. (bilateral)) son inferiores que o

= 0.05, por lo tanto, se refuta la hipdtesis nula Ho

Conclusion
El reparto de los datos de las glucemias se alinea a una no normal.

4.2.1. Prueba de Hipotesis Especifica 1
Se planted la consecuente hipétesis especifica (H1):

H1: La glucemia de la mayor parte de los pacientes infectados con VIH con DM2 se ubican

en adentro de los niveles normales previos de administracion las pastas.

En tal sentido, se operacionaliz6 las correspondientes estadisticas descriptivas para el

Pres test respectivas a la variable: glucemia prepandial

Ya que la totalidad de pacientes, establecida por la frecuencia relativa (el 100,0%) tienen
una glucemia en el rango de los valores normales; la totalidad de los valores se ubican < 126
mg/dl se asegura que en efecto la glucemia prepandial es baja en el Pre test. En consecuencia,
la hipdtesis especifica 1 que asentaba que la glucemia de la mayor parte de la poblacion
estudiada, infectados con VIH con DM2 se ubican conformando los niveles normales

previos a administrar las pastas se acaece por ADMITIDA.

4.2.2 Hipotesis Especifica 2
H1: La glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada, infectados con VIH con DM2

es alta, luego de administrar las pastas sin el tubérculo investigado.

Para este cometido, se proceso las pertinentes estadisticas descriptivas para el Pos test

respectiva a la variable: glucemia
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Tabla 9

Extracto de las estadisticas descriptivas del Pos test

Estadisticas N % Media

Datos 42 73,8 (Alta) 131,9

Fuente: Elaboracion propia.

Lo que se tiene ahora es que en el pos test, la mayor parte de los pacientes (el 73,8%)
poseen una glucemia alta, en otras palabras, las glucemias en su mayor parte estan por
encima o valores que sean a 126 mg/dl. Estos resultados hacen que la media de las glucemias

encontradas (131,9 mg/dl) se eleve.

Una vez mas se ejecutd la prueba para la hipotesis H1, en otras palabras, para corroborar
que la glucemia de la mayor parte de los pacientes es alta luego de la administracion de las
pastas sin yacon. HO: pu < 126 mg/dl (la glucemia de la mayor parte de los poblacion

estudiada es baja luego de administrar las pastas sin el tubérculo investigado.)

Hi: n>126 mg/dl (la glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada es alta luego de

administrar las pastas sin el tubérculo investigado.)

Ejecutando mis datos con la ayuda el programa estadistico SPSS, se encuentra:

Tabla 10

Ensayo de hipotesis para corroborar la hipétesis alterna 2.
Prueba de rangos con signo de Z Sig. asintética (bilateral)
Wilcoxon
Postest sin yacon — pretest sin yacon -5,650° ,000

Fuente. Elaboracion propia
Comentario

De la tabla 10 se interpreta que la mayor parte de la poblacion estudiada (73,8%) alcanzé
glucemias superiores o con valores de 126 mg/dl, surgiendo una cualificacion media de

131,9 mg/dl. Al analizar la tabla 11, esta hace notar que los hallazgos para el ensayo de la

hipdtesis especifica 2, ejecutada a la totalidad del agrupamiento de pacientes control por

42



medio del programa estadistico SPSS y se aprecia el valor resultante del valor de p = Sig
(bilateral) = 0.000 < o.= 0.05. Lo cual nos denota que se acepta H1, lo que quiere decir que
se aprueba que la glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada, infectados con VIH

con DM2 es alta luego de administrar las pastas no enriquecidas.

Dictamen

La cantidad de pacientes que obtuvieron glucemias respectivas a la escala de alta (>126
mg/dl), es la mayor parte, demostrada con la frecuencia relativa (73,8%), y en base al
hallazgo de la prueba hipotesis ejecutada a la totalidad del grupo de la poblacion estudiada,
se atestigua que en efecto la glucemia es alta en el Pos test. En consecuencia, la hipotesis
especifica 2 que asentaba que la glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada es alta

luego de administrar las pastas sin el tubérculo investigado se acaece por ADMITIDA

4.2.3. Hipotesis especifica 3

H1: La glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada, infectados con VIH con
diabetes tipo 2 es baja luego de administrar las pastas enriquecidas con harina del tubérculo
investigado.

En consecuencia, se obtuvo las correspondientes estadisticas descriptivas para el Pos test

respectivas a la variable: glucemia

Tabla 11

Extracto de estadisticos descriptivos del Pos test
Estadisticas N % Media
Datos 43 90,7(Baja) 106,1

Fuente: Elaboracion propia.

Fruto de ello, en el pos test, la mayor parte de la poblacion estudiada, infectados con VIH

que presentan diabetes tipo 2 (el 90,7%) mantienen una glucemia baja, es decir que las
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glucemias de la mayor parte son < 126 mg/dl. Estos niveles desencadenan que la media de
las glucemias encontradas (106,05 mg/dl) luego de administrar la pasta enriquecida con

harina del tubérculo investigado sea baja.

Una vez méas se efectud la verificacion para la hipétesis H1, en otras palabras, para
confirmar que la glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada es baja luego de la

administracion de las pastas con el tubérculo investigado.

HO: u > 126 mg/dl (la glucemia de la mayor parte de la poblacién estudiada es alta luego de

administrar las pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado.)

H1: u <126 mg/dl (la glucemia de la mayor parte de la poblacion estudiada es baja luego de

administrar las pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado.)

Ejecutando el software SPSS, se consigue:

Tabla 12

Ensayo de hipdtesis para corroborar la hipdtesis alterna 3.
Prueba de rangos con signo de 4 Sig. asintética (bilateral)
Wilcoxon
Postest sin yacon — pretest sin yacon -5,382° ,000

Fuente. Elaboracion propia

Comentario

De la tabla 12 se interpreta que la mayor parte de la poblacion estudiada (90,7%) logro
glucemias inferiores que 126 mg/dl, mostrando una cualificacion media de 106,05 mg/dl.
De la tabla 13 hace ver los hallazgos para la verificacién de la hipotesis alterna 3, realizado
al agrupamiento experimental de la poblacion estudiada, infectados con VIH con DM2 con
la ayuda del paquete estadistico SPSS y se aprecia el valor resultante p = Sig (bilateral) =
0.000 que es < a = 0.05. Lo que denota que se acepta H1, en otras palabras, se aprueba que

la glucemia de la mayor parte de los poblacion estudiada, infectados con VIH con diabetes
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tipo 2 es baja luego de administrar las pastas enriquecidas con harina del tubérculo

investigado.

Dictamen

La cantidad de poblacion estudiada, que obtuvieron glucemias respectivas a la escala
baja (< 126 mg/dl), agrupan la mayor parte, asi lo determina la frecuencia relativa (90,7%),
y en base a los resultados del ensayo de hipotesis ejecutada al agrupamiento experimental
de pacientes infectados con VIH con DM2, se atestigua que en efecto la glucemia es baja en
el Pos test. En consecuencia, la hipétesis especifica 3 que decretaba que la glucemia de la
mayor parte de la poblacién estudiada es baja luego de administrar las pastas enriquecidas

con harina del tubérculo investigado se acece por ADMITIDA

4.2.4 Hipotesis especifica 4

Se elabord la consiguiente hipdtesis de investigacion (H1) con su correspondiente
hipétesis nula (Ho):
H1: Existen disimilitudes notables entre los niveles de glucemias de la poblacién estudiada
infectados con VIH con DMZ2, luego del consumo de las pastas no enriquecidas y los que
ingirieron pastas enriquecidas con molienda del tubérculo investigado.
HO: No existen disimilitudes significativas entre los niveles de glucemias de los pacientes
infectados con VIH con diabetes tipo 2, luego de ingesta de las pastas no enriquecidas y los
que ingirieron pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado.

Ahora la atencion es investigar si la administracion de pastas enriquecidas con harina del
tubérculo investigado tiene impacto relevante en el control de la glucemia, referente a la
glucemia de los pacientes que ingirieron pastas no enriquecidas. Como se investigo que las

glucemias recogidas antes (Pre test), después (Pos test) y su diferencia (D) para los dos
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agrupamientos provienen de una poblacion no normal, por lo que, se conlleva a emplear
Wilcoxon, prueba no paramétrica de datos relacionados.

Planteamiento de las hipdtesis

Ho: up=0

Hi: up#0
Se ejecutd, con un nivel de significancia: a = 0.05, el estadistico de prueba

Empleando el paquete estadistico SPSS, alineados a la estructura para este caso disefiada:

Analizar > Pruebas no paramétricas > cuadros de dialogo antiguos > 2 muestras relacionadas

€ & pruebes para dos muestras relacionadas X
4 Ventana  Ayuda
Fi i Conrastar pares i p— e EI
= R ) SR NG
1t | & Glicemia postestlu... | 2 = Visible: 8 de 8 variables
& Glicemia pretest ant I:J | Diferencia_sin__ & Diferencia_con_yacén = |
& Glicemia postest u. yacén var var var var ar var
" | & Giicemia postestpa bas 230,00 -6.00 B
H |« Diferencia_sin_yacén I
| | & Diferencia_con_yac, Tipo de prueba -23.00 2,00
Il [ wilcoxon 41,00 -1,00
Il [7] Signo 27,00 -3,00 |
I 7] McNemar 22,00 416,00 1
| [~] Homogeneidad marginal -31,00 -1,00
Il -37.00 -5,00
: [ Aceptar ][ Pegar J [Bestablecerj L Cancelar M Ayuda ] -40,00 9,00
— - — — — i . -32,00 2,00
| 102 124 1 9% 93 1 22,00 1,00
I 12 148 2 99 1 1 -36.00 -12,00
12 114 149 2 98 100 1 -35,00 -2,00
13 87 110 1 103 106 1 23,00 -3,00
14 105 142 2 107 103 1 -37.00 4,00
15 103 138 2 122 129 2 -35,00 7,00
16 9% 131 2 121 113 1 -36,00 8,00
17 %4 129 2 99 97 1 -35,00 2,00
18 98 133 2 105 104 1 -35,00 1,00
19 93 115 1 121 127 2 22,00 6,00
20 102 133 2 102 99 1 -31,00 3,00
21 111 141 2 104 109 1 -30,00 -5,00
22 100 139 2 98 96 1 -39,00 2,00
23 102 140 2 106 97 1 -38,00 9,00
24 114 137 2 99 111 1 -23,00 12,00 =l
E1°) 7]
Vista de datos, Vista de variables.
1BM SPSS Statistics Processor est listo Unicode:ON

Gréfico 4. Figura del paquete estadistico SPSS, de la prueba Wilcoxon de datos relacionados
(D= Diferencia Pos test no enriquecidos — Diferencia Pos test enriquecidos)
Fuente: Elaboracién propia

Se encuentra como hallazgo:

Tabla 13

Ensayo de muestras relacionadas

Diferencias relacionadas

Test Estadistico Wilcoxon = Rangos Rangos positivos
negativos
Z Sig. asintética N  Rango N Rango
(bilateral) promedio Promedio

Dif. Postest con yacon- -5,467 ,000 0 ,00 42 21,50
Dif.Postest sin yacon

Fuente: elaboracion propia
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Decision

Al encontrar que el p_valor = Sig (bilateral) = 0.000 se encuentra por debajo de a = 0.05, por

consiguiente, se refuta la hipdtesis nula Ho.
Conclusion

Queda demostrado cientificamente el conocimiento que, existe una disimilitud relevante
entre los niveles de glucemias de los pacientes infectados con VIH con DM2, luego de ingerir
las pastas sin yacon y los que ingirieron las pastas enriquecidas con harina del tubérculo

investigado.
Dictamen

Se tiene Z = -5,467 cuyo valor estadistico es negativo y asimismo los valores de la
disimilitud de rangos en su mayor parte son positivos (N=42 y un rango promedio de 21,50)
en contraste a ningun valor de disimilitud de rangos negativo (N=0 y un rango promedio de
,00) ello da entender que las glucemias promedias del Pos test de los pacientes que ingirieron
pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado es menor a los del Pos test de los
pacientes que ingirieron pastas sin el tubérculo investigado. En consecuencia, queda
demostrado Cientificamente el conocimiento que, la ingesta de las pastas enriquecidas con harina
del tubérculo investigado si repercute de manera relevante en el control de la glucemia de

los pacientes infectados con VIH con DM2.

De modo que, la hipdtesis especifica 4 que asentaba que se encuentra disimilitud entre
los niveles de glucemias de los pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2, luego de
ingerir las pastas sin yacon y los que ingirieron las pastas enriquecidas con harina del

tubérculo investigado, se acaece por ADMITIDA.
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4.2.  DISCUSION DE RESULTADOS

421. glucemia de los pacientes infectados con VVIH con diabetes tipo 2 previos de
la administracion de las pastas

Esta demostrado la epigenética del sobrepeso y la obesidad que desde el vientre el nuevo
ser humano que mas adelante sera adulto juega un papel importante que este desarrolle
diabetes mellitus tipo 2 si se da estas alteraciones del IMC. Esta demostrado que con

adecuado control de la glicemia contribuye a mermar las complicaciones de esta enfermedad.

La DM2 es una pandemia estudios concluyen que en el 2 017 de 451 millones de casos a
nivel mundial pasaremos al 2 045 a unos 700 millones. Sobre todo en paises en desarrollo
debido a que no estd muy bien definido dentro de los gobiernos politicas en temas de salud
sobre todo en la prevencion, haciendo que en dichos paises el cual nos encontramos es
deficiente la Investigacion en temas de salud y sobre todo al bajo desarrollo de Cientificos
en Ciencias de la Nutricién y Alimentos que contribuirian a través de la investigacion a poder
mejorar dichos problemas, ya que hoy en dia existen creencias no cientificas en Ciencias de
la Nutricién que pueden ser mitos o presunciones por la que estas ultimas deben ser
demostradas a través del método cientifico. Existe hoy evidencia que una dieta reducida en
azucares simples y rica en fibra, como también una dieta abundante en &cidos grasos
poliinsaturados (AGI) que haya una proporcién de 4 a 1(omega 6 para el primero y omega
3 para el segundo) ayudan al control del peso y sobre todo al de la glicemia, sin embargo,
eso en la vida real no se da, existe alta ingesta diaria de alimentos altos en grasas saturadas
y azucares simples, asi como también una excesiva ingesta de omega 6 y poca ingesta de

fibra.
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En nuestro pais se ha evidenciado que los pacientes que tiene una glicemia en ayunas alta
es porgue estdn consumiendo una alta ingesta de carbohidratos simples. Muy por el
contrario, a medida que se adhieran a una intervencién nutricional y un monitoreo nutricional

la glicemia es baja o controlada.

Para esta investigacion se comprob6 que todos (100%) los pacientes infectados con VIH
con diabetes tipo 2 del Hospital Manuel Javier Nomberto tienen una glicemia baja (< 126
mg/dl). En base al resultado logrado en la prueba de hipétesis efectuada al total del grupo de
pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2, se asevera que en el pretest todos tienen
en ayuna, la glicemia baja. Este hallazgo evidencia que la intervencién médica y nutricional
de los pacientes que acuden ambulatoriamente al Hospital Manuel Javier Nomberto es

efectivo.

En la actualidad las especializaciones en Nutricion han nacido desde la Nutricion
Geriatrica hasta la Nutricion Oncoldgica, todo ello supone el alto grado de especializacion
que va favorecer a que los beneficiarios que acuden a la institucion para ser atendidos
resultan sin dudarlo un conocimiento extraordinario para su mejoria en el control de la
glicemia. Desde la aplicaciéon del proceso de atencion nutricional (PAN) hasta obtener
resultados exitosos en este cometido son importantes de resaltar por parte del profesional

que esta capacitado.

En conclusién, se infiere las Ciencias Nutricionales por medio de la ejecucién del método
cientifico trae nuevos conocimientos que van ayudar a resolver problemas y eso hace que en
Nutricion el recurso humano sea necesario, junto con el médico, su rol como responsable en
la atencion y sobre todo en la educacion alimentaria del paciente infectados con VIH con

DM2 que se dirige a su atencion en el Hospital.
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4.2.2. glucemia de los pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 luego de la
administracién de las pastas

a) Glucemia luego de ingerir las pastas sin yacon

La intervencidn nutricional que sea adecuada acorde con la evaluacion nutricional hace
gue haya un resultado exitoso que con el monitoreo nutricional tendremos un control de la
glicemia. Por ello la intervencion debe estar alineada con el diagndstico nutricional y hoy en
dia intervencion se da a través de la dieta, la cual debe estar balanceada sobre todo adecuada
a las nuevas recomendaciones del ADA (Asociacion de Diabetes Americana) donde
establece que la distribucion es: carbohidratos 45 % del requerimiento energético total,
proteinas 20% y grasas 35 % (estas deben ser un 20% de AGPI y menos de 5% AGS y 10%

de MUFA)

Es de saber que las pastas estan asociados a un alto contenido de azucares. Superando si
comparamos en volumen de alimento, por ejemplo, de acuerdo a la tabla de intercambio de
alimentos; con el arroz, que tiene un alto contenido de azlcares o almiddn, asi también tiene
por 4 veces contenido de azucar que el pan o que los tubérculos o la quinua o el trigo. Como
es de conocimiento este producto es el resultado de la masificacion de la harina de trigo y

otros cereales.

En mi presente tesis, se empled una intervencion basada en una pasta de uso comun (pasta
no enriquecida con harina del tubérculo investigado) que se proporcioné de manera
prepandial a los pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 que asistieron a su consulta
nutricional para la valorar la variacion de la glucemia en los pacientes, sobre todo al luego

de la ingesta del producto.

Después que se finaliz6 con la administracion de las pastas, se ejecutd una posprueba,

hallando que la media resultante en el pretest se aumentd en un poco mas 28 mg/dl y la
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mayor parte de pacientes mostraron glucemias respectivas al alto nivel (73,8%). En la
actualidad el profesional nutricionista posee como material educativo la lista de intercambio
de carbohidratos que constituye una herramienta dentro de la intervencion nutricional,
sustentado en la ingesta de pastas de suso comun en la que para su formulacion viendo su
composicion quimica notamos que sobresale la mayor parte de carbohidratos simples de alta,
facil y rapida absorcion que permitieron disminuir la respuesta glicémica y por ende de la
insulina, se colegié que las pastas no enriquecidas con harina de yacon administrados
incrementan la glucemia. En base a los hallazgos conseguidos en el ensayo de hipétesis

realizada al grupo control de pacientes, se constatd que la glucemia de la mayor parte es alta.

Conforme a lo dicho, los hallazgos sefialan que la glucemia de la mayor parte de los
pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 se incrementa relativamente luego de
administrar las pastas no enriquecidas con la harina del tubérculo investigado. Por
consiguiente, los hallazgos indican que la utilizacion de las pastas de uso comdn (pastas no
enriquecidas con harina del tubérculo investigado), integran una opcidn escasamente
benefica, que eleva la glucemia, ya que establecen naturaleza para mermar la respuesta
glicémica y actividad de la insulina debido al elevado indice glicémico e insulinico de este

producto, haciendo que haya variabilidad en la glucemia.

b) Glucemia luego de ingerir pastas enriquecidas con harina del tubérculo

investigado

Un buen control glucémico esta relacionado con el tipo de carbohidratos, esta bien
estudiado que las pastas son productos alimenticios con alto contenido en azUcares por ende
un paciente que tiene diabetes mellitus se encuentra restringido que lo ingiera, es de
conocimiento que hoy en dia los Investigadores en Ciencia de los Alimentos hacen que esta
problematica se resuelva con la obtencion de un nuevos productos y sobre todo que las pastas
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se prestan para ser enriquecidas como es este el caso de mi investigacién, haciendo que el

paciente en este caso infectado con VIH con diabetes tipo 2 pueda ingerirlo.

En la actualidad la tendencia de utilizar a la harina de tubérculos y raices es relevante
debido a las bondades de FOS por lo que cataloga a estos productos en alimentos que muy
aparte de controlar el apetito cumple un papel fundamental en equilibrar la bioguimica
metabolica de los seres humanos, por ende en la prevencion de muchas enfermedades
relacionadas a la constipacion, dislipidemia, hiperglicemia, higado cirrético no alcohdlico,

enfermedades cardiovasculares, sobrepeso, obesidad y diabetes mellitus.

En mi investigacion, se ejecutd un tratamiento que se basd en una pasta experimental
(pasta enriquecida con harina del tubérculo investigado) que se administraron en ayunas a
los pacientes infectados con VIH con DM2 que asistieron ambulatoriamente a la consultoria
nutricional para la establecer el cambio de la glucemia en los pacientes, en especial luego de

ingerir el producto.

Inmediatamente se finalizé con la administracion de las pastas, se ejecutd una posprueba,
descubriendo que la media hallada en el pretest se elevd en 1 mg/dl y la mayor parte de
pacientes lograron glucemias respectivas al bajo nivel (90,7%). Dada la estandarizacién del
proceso de atencidn nutricional en donde esta contemplado la intervencion nutricional y en
donde para ello se tiene herramientas de abordaje muy importantes para la educacién
alimentaria como por ejemplo la lista de intercambio de alimentos en especial la de
carbohidratos en donde se pone de alerta la cantidad de azucares que tiene las pastas pero
que sin embargo gracias a la investigacion del yacon, por su composicion proximal, de fibra
y de inulina, y sus usos en la obtencién de productos funcionales alimenticios como en el
caso de este estudio. Se deduce que la ingesta de ese producto por parte de los pacientes con

VIH con DM2 es importante demostrando que el efecto es favorable en el control de la
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glicemia ya que segln nuestra investigacion logramos glicemias en la mayor parte de nuestra

poblacion de estudio, bajas.

4.2.3. Equiparacion entre la glucemia de ambos grupos, previas y luego de la
administracion de las pastas

Existen variedades de trabajos de investigacion que han publicado la efectividad que
tienen los productos alimenticios que han sido enriquecidos en cuanto a la calidad nutricional

del producto.

Ponce et al., (2 018), Realizaron el trabajo, donde se evalué el reemplazo de una parte de la
molienda de trigo por la de lupino en fabricacion de fideos largos. Segun el resultado, se
hall6 que el DCC (disefio central compuesto) evidencio que los fideos enriquecidos al 25%

de, lupino mejoro el valor nutritivo del producto.

Es el caso, Olano, (2 018). Realiz6 la obtencién de pasta con reemplazo del 15 % por
molienda del alimento mashua y concentraciones de una séptima parte de extracto de
zanahoria (15%). Los hallazgos indican que dicha mezcla obtuvo buena aceptacion sensorial

y una buena calidad de nutrientes.

Vallejos, (2 018). Realizo la produccion de pastas con reemplazo del 30% de harina
por el haba fortificada con calcio. Segun el resultado, se hallé que dichas pastas tienen una

alta calidad nutricional.

Fortaleciendo lo mencionado lineas arriba se tendria que afiadir como suma que por los
resultados obtenidos en la presente investigacion el producto de pasta enriquecida con yacon
mejora su calidad nutricional ya que ello se ve reflejado en el control de los niveles de
glucemia en pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2. Luego de procesadas las

glucemias previas a la administracion de las pastas enriquecidas con harina del tubérculo

53



investigado y luego de su administracion, se provino a realizar la correspondiente
equiparacion. Los hallazgos logrados estatuyeron que existen disimilitudes relevantes entre
los niveles de glucemias de los pacientes infectados con VIH con DM2, luego de ingerir las
pastas sin yacon y los que ingirieron las pastas enriquecidas con harina del tubérculo

investigado.

Por ende, en esta tesis, se finiquita que hay conocimiento cientifico relevante para
asegurar que la administracién de las pastas con harina del tubérculo investigado influye de
manera considerable en el control de la glucemia, en contraste a la glucemia de los que
ingirieron pastas sin yacon. Queda establecido que mientras el Investigador y sobre todo el
responsable de recomendar, publicar articulos y documentos ya sea en una atencion
nutricional o como profesional en Ciencia de los Alimentos pueda apoyarse al uso y
elaboracion de alimentos que han sido elaborados con enriquecimiento, ya que habra un
efecto sobre mejorar las continencias de la glicemia y asi la salud de los pacientes infectados

con VIH con DM2.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

a) La ingesta de pastas enriquecidas con molienda del tubérculo investigado si tiene impacto
relevante en el control de la glucemia de los pacientes infectados con VIH con DM2,
evidenciando la significancia y relevancia de la tesis y la preponderancia en confrontacion
con la ingesta de pastas sin el tubérculo investigado. Por lo tanto, se evidenci6 la hipotesis

general formulada.

b) Se repar6 que la totalidad de pacientes (100,0%) poseen una glucemia baja (alcanzaron
niveles < 126 mg/dl) previas de proporcionar las pastas. Los hallazgos del ensayo de
hipdtesis ejecutada para la totalidad del grupo de pacientes, se confirma que en efecto el

nivel de glucemia es bajo en el pre test.

c) La ingesta de pastas de uso comun en los pacientes infectados con VIH con DM2,
determind que la mayor parte de los pacientes (73,8%) tuvieron niveles > 126 mg/dl,
teniendo al nivel de glucemia por categoria alta. Los hallazgos del ensayo de hipétesis
ejecutada para la totalidad del agrupupamiento de pacientes control, se confirma que en

efecto el nivel de la glucemia agravé en el po stest.

d) La ingesta de las pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado en los pacientes
infectados con VIH con DM2, establecié que la mayor parte de los pacientes (90,7%)
tuvieron niveles < 126 mg/dl, teniendo al nivel de glucemia por categoria baja. Los hallazgos
logrados en el ensayo de hipotesis efectuada para la totalidad del agrupamiento de pacientes
experimental, se corrobord que su nivel de glucemia fue controlado de manera notable en el

pos test.

e) Los hallazgos encontrados estauyeron que se hayan disimilitudes relevantes entre los
niveles de glucemias de los pacientes infectados con VIH con DM2, después de la ingesta
de las pastas sin yacén y los que ingirieron pastas enriquecidas con harina del tubérculo
investigado. La ingesta posterior de dichas pastas enriquecidas con harina del tubérculo
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investigado en la intervencién de la dieta, si contribuye significativamente en el control de

los niveles de glucemia de los pacientes infectados con VIH con DM2,

5.2. RECOMENDACIONES

a)

b)

d)

Se incentiva a los Cientificos avanzados en Nutricion y Alimentos a incentivar y
potenciar el consumo de las pastas enriquecidas con harina del tubérculo investigado en
el tratamiento dietoterapéutico del VIH con diabetes tipo 2. Por ello, se propone,
formularlos en las industrias de produccidn de alimentos para ayudar a los nutricionistas
y sensibilizarles sobre las ventajas que tienen en los tratamientos dietoterapéuticos con

la finalidad de mejorar el control de la glicemia.

Se invita a los Cientificos avanzados en Nutricion y Alimentos a propagar los resultados
de esta investigacién y otras investigaciones realizadas con sus pacientes infectados con
VIH con diabetes tipo 2 para brindar conocimiento de las fortalezas, pero sobre todo los
inconvenientes para mermar la comorbilidad desde la intervencion nutricional. Ello
supondria a ir reproduciendo las intervenciones positivas y patentarlas en el progreso de

nuevos productos alimentarios.

Se propone expandir y ahondar esta tesis a los experimentos de demas productos
enriquecidos Yy tipo de pacientes e incluso en el comportamiento de la glicemia de otro
grupo atareo y sobre todo en animales modelo, ademas con la experimentacion con la

harina del tubérculo investigado, pero en otro producto alimenticio.

La industria alimentaria debe producir nuevos alimentos elaborados que han sido
enriquecidos que colaboré en aumentar la composicion proximal con nutrientes de baja
absorcion y bajo indice glicémico e insulinico que ayuden a los nutricionistas humanos
y profesionales en Ciencia de los Alimentos como formulacién dietética y dé provecho

a los pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2.
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ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

ANEXOS

Titulo de la investigacion: Efecto en los valores de glicemia por la ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon (Smallanthus

sonchifolius) en pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 del hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura

Formulacion del

pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes mellitus tipo 2, del
Hospital Manuel Javier Nomberto,

Chulucanas, Piura?

pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 del Hospital
Manuel Javier Nomberto, Chulucanas,

Piura.

glucemia en los pacientes infectados con
VIH que presentan diabetes tipo 2 del
Manuel Javier Nomberto, Chulucanas,

Piura

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

Hipotesis Especificas

- Evaluacion antropométrica
- Nivel de glicemia
-costumbres

-habitos alimentarios.

Objetivos Hipdtesis Variables Disefio metodoldgico
problema
Problema General Objetivo General Hipétesis General Tipo de investigacion
;Qué efectos tendra la ingesta de | Establecer el efecto de la ingesta de | La ingesta de pastas enriquecidas con .
pastas enriquecidas con harina de | pastas enriquecidas con harina de | harina de yacén tiene un efecto Variable 1 . . .
. . . . o . Es un estudio aplicado al permitir que los
yacén en el nivel de la glucemia de los | yacén en el nivel de la glucemia de los | significativo en el control del nivel de la Dimensiones:

resultados facilitaran a las empresas a
utilizar el yacon en la industria fideera
favoreciendo la  prevencion  de

enfermedades

Meétodo y disefio de la

investigacion

¢ Cual serd el nivel de glucemia de los
pacientes infectados con VIH que
presentan patologia con el azlcar en
sangre de tipo 2, previos de la ingesta

de las pastas?

Cuantificar la glucemia de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 previos de la

ingesta de las pastas.

La glucemia de la mayor parte de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 se encuentran
dentro de los niveles normales previos a

administrar las pastas.

Variable 2

Dimensiones:

- Aporte energético.

- Constitucion quimica

Es cuantitativo y experimental, se
elaboro pastas enriquecidas con harina
de yacon y se medira su efecto sobre la
glucemia de un grupo de pacientes con
los diagnodsticos planteados con el

objetivo de indagar si las variables




¢ Cual sera el nivel de glucemia de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2, luego de la

ingesta de las pastas sin yacon?

Cuantificar la glucemia de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 luego de la

ingesta de las pastas sin yacon.

La glucemia de la mayor parte de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 es alta, luego

de administrar las pastas sin yacon.

repercuten a la o las variables
dependientes. para ello se aplicard un
disefio pre y pos-test con dos grupos

distintos (emancipados)

¢ Cual serd el nivel de glucemia de los
pacientes de los pacientes infectados
con VIH que presentan diabetes tipo 2,
luego de la ingesta de las pastas

enriquecidas con harina de yacén?

Cuantificar la glucemia de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 luego de la
ingesta de las pastas enriquecidas con

harina de yacon.

La glucemia de la mayor parte de los
pacientes infectados con VIH que
presentan diabetes tipo 2 es baja después
de administrar la pasta enriquecida con

harina de yacon.

Poblacion y muestra

¢Qué disimilitud habra entre los
niveles de glucemias de los pacientes
infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2, luego de la ingesta de
las pastas sin yacon y los que
ingirieron pastas enriquecidas con

harina de yacén?

Estatuir disimilitudes entre los niveles
de glucemias de los pacientes
infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2, luego de la ingesta de
las pastas sin yacon y los que
ingirieron pastas enriquecidas con

harina de yacon.

Existen disimilitudes significativas entre
los niveles de glucemias de los pacientes
infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2, luego de la ingesta de las
pastas sin yacén y los que ingirieron

pastas enriquecidas con harina de yacon.

La poblacion la conforma 200 pacientes
y la muestra esta integrada por 85

pacientes
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ANEXO 2: FORMATOS DE RESULTADOS

ANEXO 2-1.- Herramientas de recojo de informacién: (resultados del pre y pos - test pastas sin yac6n)

N° paciente Pretest — glicemia (mg/dl) Postest - glicemia (mg/dl) Disimilitud
1 97 127 -30
2 98 121 -23
3 96 137 -41
4 100 127 -27
5 101 123 -22
6 97 128 -31
7 102 139 -37
8 94 134 -40
9 121 153 -32
10 102 124 -22
11 112 148 -36
12 114 149 -35
13 87 110 -23
14 105 142 -37
15 103 138 -35
16 95 131 -36
17 94 129 -35
18 98 133 -35
19 93 115 -22
20 102 133 -31
21 111 141 -30
22 100 139 -39
23 102 140 -38
24 114 137 -23
25 87 98 -11
26 119 143 -24
27 103 145 -42
28 121 144 -23
29 98 118 -20
30 104 128 -24
31 117 134 -17
32 111 135 -24
33 101 133 -32
34 84 115 -31
35 106 126 -20
36 107 127 -20
37 108 131 -23
38 95 118 -23
39 121 152 -31
40 115 142 -27
41 111 132 -21
42 88 119 -31




ANEXO 2- 2.- Herramientas de recojo de informacion: (resultados del pre y pos - test pastas con yacn)

N° paciente Pretest — glicemia (mg/dl) Postest - glicemia (mg/dl) Disimilitud
1 96 102 -6
2 98 96 2
3 101 102 -1
4 97 100 -3
5 101 117 -16
6 93 94 -1
7 123 128 -5
8 106 97 9
9 103 101 2
10 94 93 1
11 99 111 -12
12 98 100 -2
13 103 106 -3
14 107 103 4
15 122 129 -7
16 121 113 8
17 99 97 2
18 105 104 1
19 121 127 -6
20 102 99 3
21 104 109 -5
22 98 96 2
23 106 97 9
24 99 111 -12
25 122 127 -5
26 96 102 -6
27 94 93 1
28 101 102 -1
29 103 106 -3
30 121 114 7
31 101 107 -6
32 104 105 -1
33 109 101 8
34 102 98 4
35 117 123 -6
36 114 118 -4
37 105 108 -3
38 107 99 8
39 108 105 3
40 115 117 -2
41 109 111 -2
42 99 98 1
43 97 94 3
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ANEXO 3: APROBACION DEL COMITE DE ETICA

b
.‘ COMITE INSTITUCTONAL DE ETICA PARA LA
Linbamrniciad INYESTIGACTON
Marbert Wiarar

CONSTANCLA DE APROBACION

Lima., 6 de diciembre de 32022

Investgadaria)
Jesus Manwel Lapata Velasgwes
Exp. MW" 2473-2022

D¢ mu comsieeracion:

Es grato expresirle mi cordial salido v a ks vez informarle gque el Comité Instiucional de
EBixca para la imvestigacson de la Unversidad Povada Morbert Wiener (CIEL-LUPRNW)
evalot ¥ APROBLY los siguientes documentos:

s  Prodocolo tmlado: “Efecio en los valores de glicemia por la ingesta e pasias
eardguecidos con haring de yvocon [(Smallanthes sonchifoling) en pacientes
infectndos con VIH can diabeies tipa 2 del bospital Manuel Javier Momberia,
Chulucanas, Fiora™ Versiin 01 con fecha 0407 172022,

& Formulano de Consentimiento Informado Verssom @] con fecha 8401 173022

El cual tene como investigador principal al Sra) Jesus Manuel Fapata Velasquez v a los
imvestigadores colaborsdores (no aplca)

La APROBACHIN comprende el cumplimiento de = buenas practicas £icas, el balance
nesgovbeneficio, la cahflicacson del eguipoe de mvestigacion ¥ la confidencaalidad de los
ialos, enlre olros.

El investigador debera considerar los sigusentes puntos detallades a continaascion:

1. La vigencia de la aprobacion ex de dos afias (24 meses) a partr die la emasion
de este documento.

Z. El Imfarme de Avances se presentar cads 6 meses, ¥ el informe final uma vez
concluide el esmdio.

3. Teda cnmienda o adenda e deberd presentar al CIELUPNW v po podra
mplementarse sin la debida aprobecion.

d. 51 aplica, la Renovecian de aprobaciom del provecto de mvestigacion debera
muciars: remnda (30) dias antes de la fecha de vencimibento, con su respectivo
miorme de avance.

Es cuanio mforme a usted pam su comocimiento ¥ fines pertinentes.

Alenlamene,

Ay, Areguips 440 - Sar Hesane

U ravoradsd Froosds Morb-or Wisrey

Tehchoma: TiW-5555 smenee 1 I990 g, 9951 -IN00-490
e aocTe S B ATl L pe
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ANEXO 4: CARTA DE APROBACION DE LA INSTITUCION PARA LA

RECOLECCION DE DATOS

\
‘ » GOBIERNO REGIONAL
PIURA
*ARO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”
Chulucanas, 20 de Ene® del 2023.
AUTORIZACION _
; CION
Por media ' i3 carrera profesional ¢ NUTR!
del presente documento auteazo al investigador des R APATA VELASQUEZ

HUMANA de |a Universidsd NORBERT WIENER, JESU
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ANEXO 5: FORMATO DEL CONSENTIMIENTO INFORMADO

Instituciones  : Universidad Privada Norbert
Wiener Investigadores : Jesus Manuel Zapata
Velasquez

Titulo : Efecto en los valores de glicemia por la ingesta de pastas enriquecidas
con harina de yacon (Smallanthus sonchifolius) en pacientes infectados con
VIH con diabetes tipo 2 del hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: “Efecto en
los valores de glicemia por la ingesta de pastas enriquecidas con harina de yacon (Smallanthus
sonchifolius) en pacientes infectados con VIH con diabetes tipo 2 del hospital Manuel Javier
Nomberto, Chulucanas, Piura”. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la
Universidad Privada Norbert Wiener, Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela de Nutricidon
Humana. El propdsito de este estudio es establecer el efecto de la ingesta de pastas enriquecidas
con harina de yacén en el nivel de la glucemia de los pacientes infectados con VIH que presentan
diabetes tipo 2 del Hospital Manuel Javier Nomberto, Chulucanas, Piura. Su ejecucion
ayudara/permitira a utilizar insumos que ayuden a mejorar los niveles de glicemia y que estos
insumos no alteraran las caracteristicas organolépticas, es por ello que las fibras probidticas de la
inulina presente en la achicoria y el yacon servirdn para dicho cometido. Esto hace este estudio
beneficiara a dichos pacientes a través de la industria alimentaria a prevenir y tratar dichas
enfermedades no transmitibles como es la diabetes mellitus, con la utilizacién de ingredientes
saludables.

Procedimientos:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizard lo siguiente:

- Para el presente estudio el participante acudira al consultorio de pacientes del programa Targa de
dicho hospital.

- Se le medira la glicemia en ayunas, antes de administrale los fideos.

- En seguida se le entregara 100 g de pastas enriquecidas con harina de yacon (Smallantus
sonchifolius) a un grupo de participantes, mientras que para el otro grupo se le entregara
100 g de pastas noenriquecidos.

Al cabo de 2 horas post ingesta se le medira la glicemia que se anotaran en un formato de
recoleccion de datos. Este procedimiento no tardara mas de 10 minutos.

Los resultados se le entregaran a usted en forma individual y se almacenaran respetando la
confidencialidad y su anonimato.

Riesgos:

Su participacién en el estudio si antes, durante o después de recibir el tratamiento usted siente
incomodidad puede pedir el retiro de la investigacion en cualquier momento que usted lo desee, no
habra clausulas que perjudiquen si usted ve conveniente retirarse del estudio, antes, durante o
después del estudio planteado en esta investigacién. Asimismo, se tomara todas las precauciones
en la salubridad de los estimulos alimenticios usados. Por Ultimo, en ninglin momento hare sentirlo
incomodo mucho menos que se sienta emocionalmente mal o le genere alguna molestia fisica el
rol que desempefiare sera ético de acuerdo a los principios como investigador que respeta las
decisiones, por ello le aseguro que actuare con todas mis condiciones éticas, morales y de
salubridad

Beneficios:

Usted se beneficiara del presente proyecto a través de una asesoria nutricional con respecto a
alimentacion saludable y el nimero telefénico para poder comunicarse con respecto a control
nutricional. Con la participacion se le brindard una serie de pautas y recomendaciones para que
tenga conocimientos validos sobre los cuidados que usted debe tener para cuidar su salud en
temas de Nutricion como una Educacién alimentaria con la ayuda de materiales didacticos se le
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brindara una charla para que pueda tener un régimen de dieta balanceada y sobre todo que pueda
hacer llegar sus dudas que con gusto seran resueltas por mi persona, ademas mantendremos
contacto telefonico en aras de tener un control o monitoreo nutricional para que podamos tener mas
resultados favorables y que le permitan sentirse en confianza con respecto a sus habitos
saludables y estilos de vida saludable que le permitirdn conllevar un adecuado tratamiento
paulatino de dicha enfermedad.

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibird ningin incentivo econémico ni
medicamentos a
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cambio de su participacion.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este
estudio son publicados, no se mostrara ninguna informaciéon que permita la identificacion de Usted.
Sus archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si usted se siente incémodo durante cualquier parte del desarrollo del presente estudio, podra
retirarse de éste en cualquier momento, 0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio
alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.
Puede comunicarse con el Investigador Jesus Manuel Zapata Velasquez, con el ndmero de
teléfono: 983317272 y/o al Comité que validé el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes,
Presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, telf.
7065555 anexo 3285. comité.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo
en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que
puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este
consentimiento.

Investigador
Jesus Manuel Zapata

Velasquez DNI: 44457063
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ANEXO 6: PORTAFOLIO FOTOGRAFICO DEL TRABAJO DE CAMPO

Fotografia 1-a: Recepcion y tratamiento del yacdn (preparacion para hacer harina de yacon)
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Fotografia 1-b: Recepcion y tratamiento del yacén (preparacion para hacer harina de yacon)
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Fotografia 1-c: Recepcion y tratamiento del yacon (preparacion para hacer harina de yacén)
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Fotografia 2-a: Mezclado de los ingredientes

Fotografia 2-b: Amasado de los ingredientes y extrusion de la masa
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Fotografia 4-a: envasado de las pastas enriquecidas con harina de yacén
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Fotografia 4-b: envasado de las pastas enriquecidas con harina de yacon




Fotografia 5-a : Preparacion de las pastas enriquecidas con harina de yacén
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Fotografia 5-b: Preparacion de las pastas enriquecidas con harina de yacén
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Fotografia 7-a: tomando las glicemias prepandiales
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Fotografia 7-b: tomando las glicemias prepandiales
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Fotografia 8: consumo de los fideos enriquecidos con harina de yacon

84



‘ ¢
Fotografia 9: medida de la glicemia después de consumir los fideos enriquecidos con
harina de yacon
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Fotografia 9: medida de la glicemia después de consumir los fideos enriquecidos sin
yacon
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Fotografia 9: niveles de glicemias de los pacientes luego de la ingesta de pastas sin yacon
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Fotografia 10: niveles de glicemias de los pacientes luego de la ingesta de pastas con
yacon
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ANEXO 7: ANALISIS PROXIMAL DE LA HARINA DE YACON

LA MOLINA CALIDAD TOTAL LABORATORIOS
UNIVERSIDAD NACIONAL AGRARIA LA MOLINA

Instituto de Certificacion, Inspeccidn y Ensayos

INFORME DE ENSAYOS
N* 001331 - 2023
v 3 ©ZAPATA VELASQUEZ JESUS MANUEL
N LEGAL AV. LORETOMZ K LOTE || UR HUOS DE LUYA - PUENTE PIEDRA
©ORUC: 44457085 Tekfono: ¥83 3117272
: HARINA DE YACON
: Uno
&K
: ?AM.I £ (temvase) de muestra proporcionads por e solicilante.

: Envasado, la muestra Ingresa en bodsa sellada
o SIS NEN-00066 2023
- PERSONAL
© 3103023
SOLICITABOS —  FISICOQUIMICO
13 Meses, a pantie de &a focha de recepeion

ENSAYO RESULTADO

L Hurmedad (@ 7190 2 Oc sra ocigiaal 13
| 2 Grasa (g 7 109 g G0 wnsesa origvel) 02
3 Conumig/ 100 g d¢ rovestin cigined) 19

- Fiten Cradalg / 100 g de wvacsva srpmal)

ge

. ma
T 9.5
z 3 3l
n 1. AGAG 826 10 Cap. 32. Pag. 1, 218! Eaton 291
( | 2-ADAC 822 DF Cap. 32 Pag. 3. 2%t Editon 2019
wn |
“. 10~ AOKC SA08T Cup. 32, Pag 14, 2131 Edten 2019
5 (A DE BICUCION DE ENSAYOS: Dot 1183/2025 AJ 1200472023
:-‘ | CONTINGA IWFORME DE ENSAYOS W 891331 - 2023 Pig 12

A Lo Molina SIN (frants 8 bs puseta pincipal da i Univarsidad Agrar) - La Motra - Lima - Panu
To¥ _(51%) 3485640 - 3402507 Fax: (511) 34957
E-mait Imell vantss servicics @lamolina adu.pa - Pagina Wed: www.lamaina.adu. pe‘caigaciotal

89



LA MOLINA CALIDAD TOTAL LABORATORIOS
UNIVERSIDAD NACIONAL AGRARIA LA MOLINA

Instituto de Cerificacidn, Inspeccion y Ensayos
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ANEXO 7: INFORME DEL ASESOR DE TURNITIN

Reporte de similitud
NOMBRE DEL TRABAJO
PROYECTO TESIS JESUS M. ZAPATAVE
LASQUEZ ESCUELA DE NUTRICION final.
docx
RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
7810 Words 41886 Characters
RECUENTO DE PAGINAS TAMARO DEL ARCHIVO
40 Pages 290.2KB
FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME
sep 25, 2022 11:17 PM GMT-5 Sep 25, 2022 11:20 PM GMT-5

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

+ 8% Base de datos de Internet + 2% Base de datos de publicaciones
+ Base de datos de Crossref + Base de datos de contenido publicado de Crossr

* 5% Base de datos de trabajos entregados

@ Excluir del Reporte de Similitud
+ Material bibliografico + Material citado

+ Material citado + Fuentes excluidas manualmente
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