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Resumen

La investigacion se centra en el estudio del consumo de alimentos saludables y su efectividad
en pacientes con diabetes mellitus tipo Il en el distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo. Esta
enfermedad cronica requiere un manejo cuidadoso de la alimentacion para controlar los niveles
de glucosa en sangre y prevenir sus complicaciones. El objetivo del estudio fue evaluar la
relacion entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad en pacientes con diabetes
mellitus tipo Il en el distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo, en el afio 2023. La investigacion
se enmarca metodologicamente en un enfoque cuantitativo, utilizando un disefio metodoldgico
descriptivo transversal. La poblacion de estudio estd conformada por 115 pacientes con
diabetes tipo II. Se recopilaron datos sobre el consumo de alimentos saludables, el control de
glucosa y las complicaciones asociadas. En los resultados, indica que no hubo relacion entre el
consumo de alimentos saludables en las dimensiones: recomendaciones nutricionales, consumo
de vegetales, consumo de proteinas y la efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo |1,
sin embargo, en el anélisis de chi-cuadrado indica que si existe una relacion estadisticamente
significativa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension consumo de
carbohidratos y la efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il. Se concluy6 que el
consumo de alimentos saludables en la dimension consumo de carbohidratos es el Unico
relacionado con la efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo I, por lo tanto, estamos
determinado que en esta poblacion los pacientes con diabetes no se estan haciendo un control
y seguimiento oportuno de su enfermedad, se recomienda que el Ministerio de salud junto con
centros de salud formen alianzas estratégicas, para que los profesionales de salud puedan
intervenir en el primer nivel de atencidn para ayudar a que estos pacientes puedan evitar llegar
a las complicaciones.

Palabra clave: Diabetes, alimentacion saludable, efectividad



Abstract

The research focuses on the study of the consumption of healthy foods and their effectiveness
in patients with type Il diabetes mellitus in the José Leonardo Ortiz district, Chiclayo. This
chronic disease requires careful dietary management to control blood glucose levels and
prevent complications. The objective of the study was to evaluate the relationship between the
consumption of healthy foods and their effectiveness in patients with type Il diabetes mellitus
in the José Leonardo Ortiz district, Chiclayo, in the year 2023. The research is
methodologically framed in a quantitative approach, using a cross-sectional descriptive
methodological design. The study population is made up of 115 patients with type 1l diabetes.
Data were collected on healthy food consumption, glucose control, and associated
complications. The results indicate that there was no statistically significant relationship
between the consumption of healthy foods in the dimensions: nutritional recommendations,
vegetable consumption, protein consumption and effectiveness in patients with Diabetes
mellitus type 11, however, the chi-square analysis indicates that there is a statistically significant
relationship between the consumption of healthy foods in its carbohydrate consumption
dimension and effectiveness in patients with Diabetes mellitus type II. It was concluded that
the consumption of healthy foods in the carbohydrate consumption dimension is the only one
related to effectiveness in patients with Type Il Diabetes mellitus, therefore, we are determined
that in this population, patients with diabetes are not receiving timely control and monitoring
of their disease, it is recommended that the Ministry of Health together with health centers form
strategic alliances, so that health professionals can intervene at the first level of care to help

these patients avoid complications.

keywords: Diabetes, healthy eating, effectiveness.
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Introduccion

Los problemas nutricionales son una verdadera preocupacion en la salud pablica a nivel
mundial y ain mas graves en paises de desarrollo. La correcta nutricién es una de las bases
primordiales, para gozar de una buena salud, y ain mas esta relacionado con el consumo de
alimentos saludables.

En nuestros tiempos, se observa mucha informacion por redes sociales acerca de nutricion,
pero es poca la informacion acertada y veras basada en sustentos cientificos comprobados, es
por eso que el personal de salud siempre busca adecuarse a huevos métodos, como es el caso
de buscar nuevas técnicas del plato saludable, permitiendo asi facilitar y promover hébitos
alimenticios mas sanos y nutritivos.

El paciente diabético debe tener una dieta adecuada para evitar complicaciones por la
enfermedad que padece, y con ello hablamos de reducir considerablemente el consumo
alimentos que contengan azucares en sus diferentes formas y que sean ricos en carbohidratos y
grasas. Ademas, es importante agregar que llevar un tratamiento adecuado bajo la vigilancia
de consumir alimentos saludables reduce y mantiene el indice glicémico en la mayoria de los
casos de todos los pacientes, y con ello las complicaciones que esta enfermedad conlleva.

Por la tanto, es responsabilidad tanto del personal de salud y los familiares del paciente dar

informacion y supervisar su tratamiento nutricional.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Hoy en dia las alteraciones trascendentales provocados por la globalizacién, han generado
cambios en el estilo de vida de las personas, como dietas poco saludables, falta de ejercicios,
conllevandolo asi a padecer diversas enfermedades no trasmisibles, como Hipertension arterial
(HTA), Accidente cerebro vascular (ACV) y Diabetes mellitus (1).

La Diabetes mellitus, es una enfermedad cronica que afecta a millones de personas en todo el
mundo, ademas, es una de las mayores emergencias de salud publica del siglo XXI (2). Siendo
una de las principales causas de muerte, elevando su cifra a 1,5 millones en 2019, y el 48% de
todas las muertes por Diabetes ocurrieron antes de los 70 afios (3). La Asociacién Americana
de la Diabetes (ADA), lo define como un cambio o trastorno metabdlico cronico caracterizado
por niveles persistentemente elevados de glucosa en sangre causados por cambios en la
secrecion o accion de la insulina debido a la incapacidad del pancreas para producir la cantidad
que el cuerpo necesita de esta hormona (4), a esto se suma el inadecuado manejo y control que
conlleva a complicaciones graves como retinopatias, nefropatias, neuropatias repercutiendo
negativamente a quienes la padecen representando un alto costo familiar, social y econémico
(5). La diabetes mellitus tipo Il no controlada genera grandes pérdidas en lo personal, familiar
y social prolongandose innecesariamente los tratamientos por las recaidas y complicaciones
que podrian evitarse (6). Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 537 millones de
personas viven actualmente con diabetes en todo el mundo y estima que para el 2045, la
proyeccion de esta cifra aumentara a 783 millones, ademas, el aumento de la glucosa en sangre
es la causante de alrededor del 20% de las muertes cardiovasculares y 460 000 muertes por
nefropatias (7). Por otro lado, en América alrededor de 64 millones de personas tienen Diabetes
mellitus de las cuales 25 millones en América Central y América del Sur, y 39 millones en

América del Norte (8). En nuestro pais, segun el MINSA, més de 9,586 casos de Diabetes



fueron diagnosticados los primeros 6 meses en 2022, de los cuales, el 63% corresponden a
mujeresy el 37%, a varones, siendo el 98% de los casos registrados correspondiente a Diabetes
mellitus tipo 11, y una de sus causas de esta enfermedad es el exceso de peso corporal, la falta
de actividad fisica y los malos habitos alimentarios (9). Asi mismo, la Direccién General de
Intervenciones Estratégicas en Salud Publica (DGIESP) del Ministerio de Salud (MINSA),
informo que Lima, Piura y Lambayeque, son las regiones con mayor numero de diabéticos, y
el norte del pais ocupa una tasa del 5.2% (10). La Asociacion Americana de la Diabetes (ADA)
recomienda a las personas con diabetes implementar un cuidado basado en cuatro pilares, a
saber: Educacion diabética, dietoterapia, medicina y actividad fisica (11). La efectividad del
tratamiento para la Diabetes puede medirse mediante el valor glucémico deseado, reduciendo
asi complicaciones y altas tasas de mortalidad, por lo que estas deben ser alcanzables a través
de un control glucémico, actividad fisica y dieta saludable (12). En los Gltimos tiempos la
enfermedad se ha incrementado, y uno de sus principales problemas es la falta de disciplina en
como consumir alimentos saludables, lo que hace que el tratamiento sea ineficaz (13), Ademas,
en la préactica clinica, un 50% de los pacientes no siguen las indicaciones del médico,
ocasionando tempranas complicaciones (14). Tal como se ha publicado en las estadisticas del
MINSA el departamento de Lambayeque presenta porcentajes elevados de pacientes con
Diabetes mellitus tipo 11, asi como también uno de sus Distritos José Leonardo Ortiz, donde se
han diagnosticado a un total de 115 Pacientes diabéticos, es por ello que la presente
investigacién es de suma importancia toda vez que nos permitird conocer los habitos
alimenticios de los pobladores del Distrito José Leonardo Ortiz De Chiclayo, con lo cual
podremos determinar la relacion del consumo de alimentos saludables y su efectividad en el

control de la enfermedad, permitiendo asi mejorar su calidad de vida (15).



1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
¢Como se relaciona el consumo de alimentos saludables y su efectividad en pacientes

con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito José Leonardo Ortiz Chiclayo 2023?

1.2.2. Problemas especificos

1. ¢(Cudl es la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension:
Recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo
Il del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023?

2. ¢Cual es la relacién entre el consumo de alimentos saludables en su dimension:
Consumo de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023?

3. ¢Cual es la relacién entre el consumo de alimentos saludables en su dimension:
Consumo de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023?

4. ¢Cual es la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension:
Consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023?

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Evaluar la relacion entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad en pacientes con

Diabetes mellitus tipo Il del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.



1.3.2. Objetivos especificos

1.

Determinar la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension:
Recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo
Il del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Determinar la relacion entre el consumo de alimentos saludable en su dimension:
Consumo de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Determinar la relacion entre consumo de alimentos saludables en su dimension:
Consumo de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Determinar la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension:
Consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Tebrica

Segun el ministerio de salud en nuestro pais se han adoptado nuevos patrones en la

alimentacion y estilos de vida poco saludables los que han generado en estos Ultimos 20 afios

el incremento del sobre peso y la obesidad, inclusive a temprana edad, ocasionando

enfermedades crénicas como la Diabetes mellitus tipo 1. El presente trabajo permitira que los

pobladores del distrito José Leonardo Ortiz de Chiclayo Peru, sepan que la Diabetes mellitus

tipo Il es una enfermedad cronica degenerativa, que no se cura, pero puede ser controlada con

el consumo de alimentos saludables y evitar asi las multiples y complicadas consecuencias que

puede desencadenar en discapacidad como el dafio renal, la ceguera y hasta la amputacién de



miembros inferiores.
1.4.2. Metodoldgica
En resumen, la justificacion metodoldgica del estudio se basa en la necesidad de comprender
cémo el estilo de vida y la alimentacion influyen en la gestion de la diabetes y en la calidad de
vida de los pacientes, tomando en consideracion la eleccion de un disefio e instrumentos

adecuados para recopilar datos precisos y relevantes.

1.4.3. Préctica
La justificacion préactica del estudio se basa en la necesidad de mejorar la calidad de vida de
los pacientes con diabetes mellitus tipo Il, reducir las complicaciones asociadas a la

enfermedad y contribuir a la literatura existente sobre el tema.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

La ejecucion de esta investigacion fue realizada los meses mayo a junio 2023.

1.5.2. Espacial

Se tomara en el distrito de José Leonardo Ortiz de la ciudad de Chiclayo, Perd.

1.5.3. Poblacion o unidad de anlisis

Personas adultas, que padezcan de Diabetes mellitus tipo 11 y que residan en el Distrito José

Leonardo Ortiz de la cuidad de Chiclayo, Peru.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

Fiestas y Figueroa (13) Tuvieron como objetivo “Determinar la efectividad de la intervencion
educativa en las actitudes sobre alimentacion saludable en personas con Diabetes mellitus tipo
Il en el sector EI Carmen 0-4A, Independencia — 2022”. El estudio fue basico, y enfoque
cuantitativo, los datos se tomaron a 40 pacientes que padecen de la enfermedad. posteriormente
se analizaron en el programa SPSS y fue descriptivo. En los resultados se observo que un 30%
y un 27.5% de los encuestados tuvo una actitud desfavorable y muy desfavorable sobre la
alimentacion saludable, en los pacientes que padecen de la enfermedad, cuando se le
encuestaron antes de brindar los datos, se obtuvo un 40%y un 25% tuvieron una actitud muy
favorable y favorable sobre la alimentacion saludable, el nivel de significancia indica la
diferencia que existe entre el post test y el pre test ya que se obtuvo un valor muy por debajo
de 0.05 (respecto al P-valor). Concluyeron que hay una relacion de causa efecto y si es efectiva
la intervencion educativa que se realiz6 sobre alimentacién saludable en personas con Diabetes

mellitus tipo II.

Pagano y Peralta (16) Tuvieron como objetivo: “Establecer la asociacion entre el consumo
de fibra alimentaria con el control metabolico y estado nutricional, en adultos con Diabetes
mellitus tipo Il que asisten al Nuevo Hospital San Roque de la ciudad de Cordoba Capital
durante el afio 2020”. Realizaron el estudio descriptivo, correlacional y de corte transversal.
Utilizaron la técnica mediante un test y para unir las variables categoricas utilizaron el test Chi-
cuadro y lo colocaron donde corresponde cada valor de n, se encontrd una confiablidad de 95%.
En sus resultados arrojo un 57,14 % de pacientes que no cumplieron con la recomendacion del
consumo de fibra ya que la cantidad total fue de 24,31g, Concluyeron que los encuestados

consumen la mitad de la recomendacion de fibra que se les indico, pero la causa fue por niveles



economicos ademas no se encontrd asociacion significativa entre el consumo Fibra alimentaria

con el estado nutricional y el control metabélico(p>0,05).

Borja (11) tuvo como objetivo “Determinar la relacion existente entre la Alimentacion
Saludable en la Diabetes mellitus y la Prevencion de la Enfermedad Renal Crénica”. Realizd
un estudio de investigacion sistematica donde informa que existe relacion entre la
Alimentacién Saludable en la Diabetes Mellitus tipo I1'y la Prevencion de la Enfermedad Renal
Cronica realizd una investigacion a base de articulos de distintos autores bibliogréaficos.
Concluy6 que la alimentacion saludable en la Diabetes mellitus tipo Il tiene relacion
significativa en la precaucion sobre la enfermedad renal crénica.

Alonso (17) Tuvo como objetivo “Evaluar la efectividad de una intervencién multifactorial en
la mejora de la dieta y la actividad fisica en pacientes con Diabetes mellitus tipo 2”. Realiz6 un
estudio médico, al azar y supeditado. La intensidad de la actividad fisica lo realizaron con
relacion a las variables principales de estudio. En sus resultados inventaron técnicas para
incrementar la actividad fisica y la adherencia a la dieta mediterrdnea que son peculiares, ya
que incluyeron una aplicacion para Smartphone, paseos cardiosaludables y un taller de
educacion nutricional, Concluyd: que si hubo efectividad médica, al azar y supeditados, con
los dos grupos paralelos en el periodo de seguimiento de 12 meses en cuanto a la mejora de la
dieta y la actividad fisica, los cuales son soportes basicos en los estilos de vida saludables, en
pacientes con Diabetes mellitus Tipo II.

Garcia (18) tuvo como objetivo “Determinar el patron alimentario y los alimentos con
contenido glucémico de mayor consumo por la poblacidon guatemalteca para adaptarse a la lista
de intercambio de carbohidratos, elaborada por la Asociacion Americana de Diabetes, con la
finalidad de mantener un mejor control metabolico, que pueda retrasar las complicaciones a
largo plazo por una implementacion inadecuada del tratamiento”. Se utilizo el meétodo

estadistico descriptivo, de corte transversal. Los estudios resultados fueron que 65% de



pacientes restringen usar dulces y postres y el 15% restante consume diariamente frutas dentro
de su patron alimentario. Concluyeron que la adaptacion de la guia de conteo de carbohidratos
es un instrumento beneficioso para el manejo nutricional de la Diabetes, a la vez favorece en
el desarrollo de la instruccion alimentaria y nutricional para una adecuada verificacion de los
niveles de azlcar en sangre.

Aguilar (19) tuvo como objetivo “Determinar la relacion entre los factores que influyen en la
satisfaccion con los alimentos, en pacientes diabéticos y no diabéticos de tres Centros de Salud
en la ciudad de Guayaquil”, realizaron un estudio correlacional y explicativo. Este estudio se
realizd mediante una encuesta de 26 preguntas dirigida a 400 personas, la mitad de ellos con la
enfermedad de Diabetes mellitus tipo 11y la otra mitad restante personas sanas, para el analisis
utilizaron 3 submdltiplos distintos los cuales son: habitos alimentarios, estilos de vida y
frecuencia de consumo de alimentos, Se concluy6 que la mayoria de personas diabéticas fueron
mujeres, por otra parte, las pruebas de correlacion entre las variables, se pudo detectar que
satisfaccion con el consumo de alimentos entre los habitos de consumo de alimentos se
obtuvieron un Rho = 0,271, lo cual significa que existe una correlacion positiva media.

Ruiz (20) Tuvo como objetivo “Identificar si el patron de alimentacion saludable asociado al
logro de metas terapéuticas (A1C<7%, TA<130/80mmHg, LDL-c<100mg7dl) en pacientes
con Diabetes mellitus tipo I1. El disefio de estudio es analisis secundario de datos. Resultados:
Al consignar 6 patrones acorde a los alimentos y componentes de la alimentacion que incluye
a cada grupo de alimentos un factor, este se multiplico por la continuidad del consumo de cada
alimento informado en el cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos (CFCA),
obteniendo una adicion de cada patron. Concluy6 que este estudio de patrones de alimentacion
en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il es productivo porque gracias a de éstos se consiguen
sugerencias simples y evidentes, para que se pueda tener un autocuidado de la enfermedad y

de esta manera pueda prevenir complicaciones a largo tiempo.



Sanchez y Gomez (21) Tuvieron como objetivo “Determinar la efectividad de un Programa
de Prevencion de Diabetes, para lograr una pérdida de 5 a 7% del peso corporal mediante la
adopcion de una dieta saludable, en la poblacion latinoamericana representada por una muestra
de pre diabéticos de la ciudad de Quito-Ecuador”, su método de estudio fue , identificado hacia
el futuro y cuantitativo, que evaluo la efectividad de dicho programa de prevencion de Diabetes
basado en una interaccién mental conductual para eleccion de una alimentacidn sana, se utilizé
como instrumento un cuestionario y se evaluaron medidas antropométricas y de parametros
bioquimicos. En sus resultados observaron que el 94,4% de pacientes prediabéticos
disminuyeron en su peso, esto se evalud al trascurrir 8 meses desde el inicio del programa.
Concluyeron que este programa es efectivo, pues se logrd determinar con éxito la muestra de

estudio en los pacientes prediabéticos de la ciudad de Quito.

Florencia (22) tuvo como objetivo “Determinar la relacion entre el estado el nutricional y los
habitos alimentarios de los adultos entre 50 y 60 con Diabetes mellitus tipo 2 que se encuentran
bajo tratamiento médico”. Este estudio fue, descriptivo, observacional y transversal, él
instrumento fue una encuesta y fue dirigida a 30 pacientes, que acudieron al control de su
enfermedad en el area de endocrinoldgica en el hospital Provincial del Centenario, de la ciudad
de Rosario. En su resultado obtuvo que la mayoria de los pacientes debido a su escasa situacion
economica no accede a consumir los alimentos adecuados para su tratamiento médico, por lo
mismo no hay un habito alimentario correcto. Concluyé que los pacientes diabéticos tipo 2 no
llevan un buen estado nutricional, asi como también de igual manera en cuanto a habitos

alimentarios acordes a la enfermedad que padecen.
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2.2.Bases tedricas

ALIMENTACION SALUDABLE

La guia saludable alimentaria del (MINSA), lo define como aquellos alimentos esenciales,
variados en su forma natural o con un minimo procesamiento, que proporciona completamente
los nutrientes necesarios que cada individuo requiere para mantenerse sano, accediendo asi a
tener una conveniente calidad de vida en todas las etapas de la vida, estos nutrientes incluyen
las proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas y minerales (23). Por lo tanto, una dieta sana y
adecuada es un pilar fundamental para organismo pues se ha demostrado que puede evitar o
controlar que las enfermedades como la Diabetes, Hipertension, etc., se logren desarrollar o
complicar (13).

Laley 31315: Ley de la seguridad alimentaria nutricional, lo define como, aquella alimentacién
que siendo inocua culturalmente aceptable, y respetando la agrobiodiversidad, complace las
necesidades nutritivas de los individuos, teniendo en cuenta su edad, sexo, condiciones de vida
y salud (24).

Por otro lado, realizar una constante evaluacion nutricional sobre el consumo de alimentos
saludables y la disposicion del cambio de estilo de vida, conlleva a mejorar el control de la
glicemia (6). Ademas, el propoésito de la evaluacion constante de los nutrientes es para poder
tener informacion acerca sobre la dieta que se lleva, y asi saber cuéles son los alimentos que
pueden disminuir o sumar los riesgos de la salud. Esto coopera a resolver variaciones en el
estilo de vida que sean comprensibles para un paciente dado, y los rendimientos referentes a la

alimentacion (21).
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Diabetes y Alimentacion

Los pacientes diabéticos deben tener una dieta balanceada, la clave de esta dieta es el consumo
de alimentos saludables (21). Es asi, que tienen que adherirse al cumplimiento de un plan de
alimentacion, y estos deben ser verduras, frutas, cereales, alimentos proteicos, grasas,
productos lacteos bajos en grasa (25).
Segun la Asociacion Americana de la Diabetes (ADA), 2019, no existe un plan de dieta Unico
para todos los pacientes, por lo que el plan de dieta debe adaptarse individualmente. Una dieta
saludable con el adecuado uso de medicamentos se consideran parte integral de la prevencion,
el tratamiento y el control de la diabetes (26).
La guia general para la préctica clinica de la (ALAD), la idea de alimentarse debe proporcionar
para hombres con indice de masa corporal (IMC) menor a 37, debe ser 800-1500 calorias/dia
y mujeres con IMC menor a 43; 1500-1800 calorias/dia (27). El objetivo de este plan de
alimentacion es ensefiar y ayudar a realizar cambios en los habitos alimentarios que mejoren el
manejo metabdlico y reduzcan las complicaciones, teniendo en cuenta sus particularidades
individuales, cultura, inclinacion, modo de vida y medios econémicos (21).
Los objetivos de la alimentacion para el paciente diabético son:

++ facilitar una buena situacion nutricional.

¢+ Lograr y conservar un peso adecuado.

+«+ Lograr mantener niveles de glucosa en sangre menores a 130 mg/dl en ayunas y menos

a 180 mg/dl dos horas despues de cada comida.
¢+ Preveniry tratar las hipoglucemias.

+«+ Cooperar en la prevencion de las complicaciones. (25).
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Nutrientes

La guia de alimentacion saludable del (MINSA), lo define como todos aquellos mezclas
organicas e inorganicas que acatan una funcién especial en el organismo y se encuentran
reunidos en macronutrientes y micronutrientes, estos son (las proteinas, carbohidratos,
vegetales, etc.) (23).

Proteinas:

Necesarias para la formacidn de la masa muscular, en pacientes con esta enfermedad respecto
al aumento o disminucion de este nutriente, no hay resultados que nos indiquen su modificacion
(31). La ingesta diaria de proteinas de origen animal y vegetal, para diabéticos tipo Il y sin
problemas de nefropatia segun el ADA puede alcanzar un 15 a 20% es decir 1-1.5 gramos por
kg / peso por dia (27). Las fuentes recomendadas de proteina animal incluyen filetes finos como

pollo, pavo, conejo, pescado blanco, o también otros cortes de filetes finos (25).

Hidratos de carbono:

Son un tipo de macronutrientes que se hallan en muchos de los alimentos, como los tubérculos,
cereales, menestras, etc.; se sugiere que la ingesta de estos carbohidratos sea de una baja
densidad caldrica, y una alta cantidad de fibra soluble (28).

Representan el 50 % del cambio en la respuesta glucémica, por lo que la porcion y patrén de
carbohidratos consumidos determina el 90% de la respuesta glucémica postprandial (25). Se
ha demostrado mediante evidencias de estudios que la alimentacion baja en hidrato de carbono,
reduce la glucosa promedio en sangre, aumenta la sensibilidad a la insulina, ayuda a controlar
el peso corporal y la presion arterial (27).

Fibra dietética:
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Las recomendaciones de fibra dietética para diabéticos esta entre 25 a 50 gramos por dia 0 15
a 25 gramos por 1000 kcal consumidas (29).
El ADA recomienda:
e Adicionar en la alimentacion carbohidratos con elevado contenido de fibra como
verduras, frutas, granos enteros.
e No consumir bebidas con alto contenido de azucar, evitar también los jugos de frutas,
para controlar los niveles de glucosa en sangre.
e Evitar el consumo desmesurado de lipidos, ya que puede causar problemas cardiacos
(16).
Técnicas de planificacion para las comidas
El régimen de alimentacion para el paciente con Diabetes mellitus, deberian ser de 5 porciones
al dia. EI consumo de proteinas (pescado, pollo, pavo, etc), deben ser las esenciales y elegidas
para su dieta, en cuanto a las carnes rojas se recomienda de preferencia filetes finos, los lacteos
y derivados deben ser con niveles bajos en grasa y azucar, y el consumo de vegetales y frutas
debe ser los que tengan menos fructuosa (31). La cantidad de comida que se consuma debe ser
rigurosa y estos tiene que poseer, alimentos lacteos y leguminosas (30). Estos alimentos
mencionados aportan fibra saludable y cooperan a controlar y bajar el nivel de colesterol y la
glucosa alta, mientras las proteinas aumentan el calcio en sangre; por ultimo, el consumo de
las carnes, quesos, huevos y grasas, actian como barrera en la absorcion de los carbohidratos
(30). En cuanto al consumo de sal que contiene sodio debe ser controlada, no se debe exceder
mas de 4 g al dia, asi como los alimentos procesados con elevado contenido de sodio: comidas

enlatadas, embutidos, condimentos y comidas rapidas (27).

Plan Alimentario
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La cualidad de cada paciente depende del tipo de plan al que pertenece, en base a esto se
establecen horarios de alimentos cuyo objetivo es el correcto aprovechamiento de la energia
producida por los hidratos de carbono, y la recuperacion de los niveles glucémicos normales
tras su consumo de estos nutrientes. Ademas, se sugiere, una alimentacion intermitente cuando
el tiempo entre comidas es de unas 5 horas y se debe ajustar el horario en pacientes que usan
insulina. (31).
Un consenso de expertos en terapia nutricional en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il y
prediabéticos publicado en el 2019, en la revista Diabetes Care, recomienda a estos pacientes
una orientacién nutricional, en la que consumir muchos alimentos de origen vegetal como
verduras, legumbres y cereales, ayudan a disminuir niveles de Hb1AC (34). En nuestro pais el
Centro Nacional de Alimentacidn y Nutricion del Instituto Nacional de Salud ha elaborado las
Guias Alimentarias para la ciudadania peruana, asimismo han adoptado muchas normas legales
para asegurar, amparar y promover una alimentacion sana, que contribuya a la prevencién de
enfermedades manteniendo asi un estado de salud 6ptimo (36).
Recomendaciones en el plan de alimentacion en diabéticos:

++ Dividir las comidas en 5 partes y mantener horarios establecidos, de manera que el

nivel de glucosa en la sangre sufra menos variaciones.

+¢+ Ingerir grandes porciones de alimentos integrales, asi como frutas y verduras.

¢ Reducir el consumo de aceites utilizando técnicas culinarias saludables.

¢+ A cada paciente se le recomendara un tipo de plato distinto, tanto por sus caracteristicas

Yy sus gustos (21).

DIABETES MELLITUS TIPO Il
También conocida como (no insulinodependiente), este tipo de enfermedad es la mas conocida

representando el 90 al 95% de los casos en todo el mundo, el desarrollo de la Diabetes esta
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ligado mayormente por el peso corporal excesivo o el sedentarismo (26). La Diabetes mellitus
tipo Il, se caracteristica como endocrina hormonal, ya que su principal etiologia es la
hiperglucemia, lo desencadenante de esta enfermedad es por un defecto en la secrecion y
captacion de la insulina originando insulino resistencia y deficiencia de la misma mencionada
hormona (12). Asimismo, es cronica compleja incluyendo desordenes en la biotransformacion
de los hidratos de carbono, aminoacidos, lipidos y desarrollando complicaciones
macrovasculares, microvasculares y neuroldgicas que tiene como objeto ocasionar lesiones en
diversos 6rganos y sistemas del cuerpo tanto a corto como a largo plazo (32).

La Diabetes mellitus es el resultado de la interaccion de dos factores: la resistencia a la insulina
(R1) y la deficiencia de insulina (DI), y se caracteriza por un deterioro progresivo de la
regulacién de la glucosa en sangre. Inicialmente, la hiperglucemia promueve una mayor
secrecion de insulina para compensar la (R1) y, en ultima instancia, se produce un deterioro de
la secrecion hormonal (16).

Segun la Asociacion Latinoamericana de Diabetes (ALAD), lo define como un trastorno
quimico y biologico de diversas etiologias, que se distingue por presentar hiperglucemia
cronica con complicaciones en la biotransformacion de los hidratos de carbono, lipidos y
aminoacidos como resultado de defectos secretores y/o metabdlicos por accion de la insulina
(27).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), menciona que es una enfermedad crénica
que se da cuando el pancreas no elabora la suficiente hormona de insulina (OMS, 2018) (16).

La Asociacion de Diabetes del Peru (ADIPER) alertd qué en la ultima década, los casos de
adolescentes afectados por la Diabetes mellitus tipo Il aumentaron en el pais en mas de un 50%,
principalmente en las grandes ciudades de la costa, como Lima, Piura y Chiclayo (2).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, una de las herramientas de la promocion de la

salud y la accion preventiva es la educacion para la salud, que ademéas de proporcionar
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informacidn, incluye la promocion de la motivacion, las habilidades personales y la autoestima
necesarias para tomar medidas para mejorar la salud (2).
Asi mismo, la monitorizacion de la glucemia se basa en un tratamiento donde se combinan
diversos métodos como, el ejercicio fisico, alimentacion adecuada y por ultimo la
farmacovigilancia (35).
Signos y Sintomas
Depende del estadio de la enfermedad al momento del diagnostico:

Asintomaticos: Se trata de diabéticos tipo Il que desconocen los sintomas clasicos, que son
manifestaciones clinicas comunes (29).

Sintomaticos: Las personas con esta enfermedad presentan los sintomas tipicos como:
poliuria, polifagia, polidipsia y pérdida de peso (29).
Complicaciones de la Diabetes:
Los efectos nocivos de la hiperglucemia generalmente se dividen en complicaciones
macrovasculares (coronarias arteriales, arteriopatia y accidente cerebrovascular) y
microvasculares (nefropatias, neuropatia y retinopatia diabética) (21).
Complicaciones agudas
Existen 2 tipos de complicaciones agudas que pueden manifestarse en el paciente:
Hipoglucemia: es la mas frecuente, se produce cuando los niveles de glucosa son menores a
70 mg/dl, puede manifestarse con o sin sintomas, si se prolonga puede producir dafio cerebral
y hasta puede llevar a la muerte. (29).

Crisis hiperglucémicas: ocurren cuando la glucosa esta por encima de 250 mg/dl, si el cambio
es ampliamente critico se procede a realizarse una hospitalizacion, donde puede utilizar una
correccion inmediata de hidratacion e insulina con el objetivo de aumentar una recuperacion

exitosa (29).
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Complicaciones Cronicas

Complicacion cronica macrovasculares

Enfermedad cardiovascular: segun la (ALAD), las etiologias més frecuentes de mortalidad
en personas con esta enfermedad son infartos y cardiopatias isquémicas (27).
Complicaciones cronicas microvasculares

Nefropatia

Las enfermedades renales tienen altas probabilidades de ocurrir cuando las acumulaciones de
glicemia siempre se mantienen altas durante un periodo largo de tiempo. No hay sintomas en
las primeras etapas, pero con el tiempo puede progresar a insuficiencia renal causada por un
perjuicio en los vasos sanguineos de los rifiones, lo que puede conducir a este tipo de
complicacién renal (18).

Neuropatia (pie diabético) Todos los pacientes diabéticos deben someterse a pruebas clinicas
de deteccion de polineuropatia distal simétrica en el momento del diagnéstico y anualmente a
partir de entonces. (Recomendacion B). La deteccion de signos y sintomas de neuropatia
cardiovascular autonémica debe realizarse cuando se diagnostica esta enfermedad
(Recomendacién C) (27).

Diagndstico para la Diabetes

Se puede diagnosticar mediante uno de los siguientes criterios, que se asignan a todos los
grupos de edad:

1. Sintomas clasicos de Diabetes y nivel de azucar en sangre ocasional 200mg/dl.

2. Nivel de glucosa en sangre en ayunas igual o mayor a 126mg/dl.

3. Glucemia igual o mayor a 200mg/dl dos horas después de realizada una prueba de tolerancia
oral a la glucosa (PTOG) (37).

Control Metabélico
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Son puntos de vista constituidos por la Sociedad Americana de Diabetes (ADA), que valora, al
paciente en el proceso de su enfermedad y evalta un adecuado manejo de glucosa en sangre y
estos son: azlcar en sangre en ayunas, indice de masa corporal, hipertension arterial (HTA),
perimetro abdominal (menor 90 en hombres y en mujeres menor a 80), y por Ultimo ejercicio
fisico mayor a 30 minutos al dia (38).

Tratamiento de la Diabetes Mellitus

Son programas establecido que regulan e integran, cotidianamente la vida del paciente, en esto
se considera varias alternativas con el fin que estas le permitan gozar de una vida normal. Esta
enfermedad se puede manejar con un tratamiento correcto y apropiado, contando con estos
pilares principales: adecuada alimentacion, ejercicio y farmacoterapia (terapia con insulina)
(32).

Educacion Diabetoldgica

Es un procedimiento participativo y estimulante que reune las necesidades del paciente con
Diabetes y el equipo de atencion médica para que las respuestas conduzcan a la decision
correcta. y eso requiere de un rol crucial para la eficacia del tratamiento (4).

Efectos y costos en el afio de analisis Salud

Estas cifras muestran la carga asociada a sobrepeso y a obesidad, en funcién de riesgos relativos
diferenciados por sexo y edad. Se incluye Diabetes e hipertension por separado pues son la mas
prevalentes (33).

Tabla 1. Carga de enfermedad segun sexo Peru 2020

SOBREPESO OBESIDAD
Enfermedad Hombres Mujeres Total Hombres  Mujeres Total
DM2 202,196 214,039 416,235 212,841 345,155 557,996
HTA 651,197 427,906  1°079,103 654,852 662,755  1°317,607
Otras 81,949 79,272 161,221 82,954 124,333 207,288
Total 935342 721,217  1'656,558 950,647 17132,244 2°082,891

Fuente: EI Costo de la doble Carga de la Malnutricion Impacto Social y Econémico Per 2022 (33).



Tabla 2. Costos para el sistema de salud publica, Pert 2019 (en millones de dolares)
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Enfermedad Hombres Mujeres Total
DM?2 174,3 234.9 409,2
HTA 379,6 317,0 696,7
Otras 690,3 809,4 1499,8
Total 12,443 1361,3 2 605,6

Fuente: El Costo de la doble Carga de la Malnutricion Impacto Social y Econémico Pert 2022 (33).

Tabla 3. Prevalencia Latinoamericana en pacientes Diabéticos

, . Numero de
Namero de Prevalencia de
, Muertes por personas con
Pais casos acuerdo a la . ~ .
- Diabetes/ afio Diabetes no
(20 -79 afios) IDF (%) di )
lagnosticada

Argentina 1,757,500 6.2 15,545 629,800
Bolivia 39,000 6.2 4,403 108,600
Brasil 12,65,800 8.7 108,587 5,734,300
Chile 1,199,800 9,3 7,103 258,100
Colombia 2,671,400 8,1 17,037 957,300
Costarica 319,000 95 1,711 114,400
Cuba 897,600 10,68 7,060 321,700
Ecuador 554,500 55 3,907 189,700

El salvador 337,700 8,7 2,926 119,200
Guatemala 752,700 8,54 7,709 269,700
Honduras 285,800 6.0 1,818 102,400
México 12,030,000 14.8 85,931 4,504,100
Nicaragua 373,400 10.0 2,925 133,8000
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Panama 215,900 8.5 1,318 77,400
Paraguay 298,000 7.4 2654 106,800
Perd 1,130,800 5.6 7,129 452,300
Puerto Rico 400,600 15.4 i 124,000
gg‘;ﬁi?:iig:na 520,800 8.1 6,541 186,600
Uruguay 152,800 6.6 1,095 47,300
Venezuela 1,311,400 6.6 10,241 469,900

Fuente: Guia ALAD relacionada sobre el Diagndstico, Control y Tratamiento de la Diabetes Mellitus
Tipo I -Edicién 2019 (27).

2.3.Formulacién de Hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

El consumo de alimentos saludables se relaciona directamente con la efectividad en pacientes
con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito José Leonardo Ortiz de Chiclayo 2023.

2.3.2. Hipotesis especificas

1 Existe relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo
Il del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

2 Existe relacion directa entre el consumo de alimentos saludable en su dimension
consumo de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

3 Existe relacion directa entre consumo de alimentos saludables en su dimension
consumo de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

4 Existe relaciéon directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimensién
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consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

CAPITULO IIl: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Es hipotético deductivo, porque a partir de conceptos generales 0 amplios y aplicando procesos
metodoldgicos se lleva a la obtencidn de conocimiento. De acuerdo con Hernandez R. et al,
este método busca solucionar problemas cientificos a través de hipétesis que se consideran
inicialmente como verdaderas, pero no se posee certeza sobre ellas, por lo que requieren ser

confirmadas para ser consideradas como refutadas o aceptadas.

3.2. Enfoque de la investigacion

Es cuantitativo, porque se usaron procesos estadisticos y matematicos de los datos que se
recolectaron durante la investigacion con la finalidad de llegar a conclusiones precisas y
cuantificadas. De acuerdo con Hernandez R. et al, el método cuantitativo se fundamenta en la

agrupacion y analisis de datos numéricos sobre las variables definidas.

3.3. Tipo de investigacion

Es bésico, porque busca entender "por qué” y "como" funcionan el consumo de alimentos
saludables en el control eficiente de la diabetes en pacientes en un nivel fundamental, sin buscar
aplicaciones inmediatas. Segun Ander E, se define la investigacion basica como aquella que
busca ampliar los conocimientos tedricos, sin otorgar mayor relevancia a posibles usos o

implementaciones en el campo.



3.4. Disefio de la investigacion

Fue descriptivo correlacional de corte transversal, de acuerdo con Hernandez F. et al, el
propdsito es describir variables y analizar su incidencia e interrelacion en un momento dado y
el objetivo principal es recopilar datos que permitan entender y representar de manera precisa

y detallada la relacion entre el consumo de alimentos saludables y su relacion con su eficiencia

en el manejo de los pacientes diabéticos en determinado periodo de tiempo.

El disefio se puede esquematizar de la siguiente manera:

/01
O,
\

[

O;

Leyenda:

M: Muestra

O1: Efecto observado 1= Alimentos saludables

O2: Efecto observado = Efectividad en pacientes con diabetes mellitus II

r: relacion

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion: Estuvo conformada por 115 pacientes diabéticos atendidos en el Centro de Salud

de “Pedro Pablo Atusparia” y Puesto de salud de “Villa Hermosa” del distrito José Leonardo

Ortiz — Chiclayo, Peru, con las siguientes caracteristicas:

Establecimiento de Cantidad Sexo
Salud

Centro de Salud de “Pedro 65 Masculino: 21

Pablo Atusparia Femening: 44

50 Masculino: 23
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Puesto de salud de “Villa

s Femenino: 27
Hermosa

Criterios de inclusion:
- Pacientes adultos mayores comprendido desde los 18 a 70 afios y que accedan a firmar
el consentimiento informado
- Pacientes que tengan la enfermedad de diabetes mellitus tipo Il y que estén en
tratamiento
Criterios de exclusion:
- Pacientes que se nieguen a firmar el consentimiento informado.
- Pacientes insulinodependientes menores de 18 afios.
- Otras circunstancias que pudieran interferir con los procedimientos del estudio.
Muestra:
Estuvo conformada por 115 pacientes diabéticos atendidos en el Centro de Salud de “Pedro
Pablo Atusparia” y Puesto de salud de “Villa Hermosa” del Distrito de José Leonardo Ortiz —
Chiclayo. Es decir, participd el total de la poblacién.
Muestreo:
No se utilizé ninguna técnica de muestreo debido a que se estudié a la totalidad de los pacientes,
los cuales seran localizados en los centros correspondientes en los dias de atencion en el

establecimiento de salud correspondiente.



3.6 Variables y Operacionalizacion

Variable 1. CONSUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES
Definicién operacional

24

La alimentacion saludable esta relacionada, con las recomendaciones nutricionales, el consumo de vegetales, consumo de

carbohidratos, y el consumo de proteinas.

. . T C . . Escala de Escala valorativa
Dimensiones Definicion conceptual Definicion operacional Indicadores L .
medicién (niveles o rangos)
Nutriente  idéneo  que Las recomendaciones  Técnica del plato saludable Si
facilita un normal nutricionales se miden con la No
Recomendaciones  funcionamiento del técnica del plato saludable, Intercambio de alimento
nutricionales metabolismo humano intercambio de  alimento, Nominal Si
consejeria nutricional. Consejeria nutricional No
Si
No
Es uno de los elementos El consumo de vegetales se
pilares en la dieta de cada mide con el consumo de Una vez al dia
individuo para el buen verduras con almidén,  Frecuencia de
funcionamiento del porciones de verduras sin  consumo vegetal Tres veces por semana
Consumo organismo almidén y con la frecuencia de
de vegetales consumirlo. Dos veces por semana
Nominal 1 porcion
2 porciones
3 porciones
Consumo de verduras 1 porcién

2 porciones



Consumo
de proteinas

Consumo
carbohidratos

de

Segin la  ALAD es
recomendable un aporte
de 1 a 1,5 g/kg de peso al
dia pero es especialmente
para pacientes sin
nefropatia diabética.

Son los que portan energia

y se encuentran
naturalmente en ciertos
alimentos, para los

pacientes con diabetes se
recomienda consumir mas
los que no tienen almidon.

El consumo de las proteinas se
mide con el tipo de carnes que
consume en su dieta, el tipo de
lacteos y la frecuencia con que
consume.

El consumo de carbohidratos
se mide con las porciones que
consume, la frecuencias y el
tipo de carbohidrato que
consume.

sin almidén a diario (zanahoria,
repollo, espinaca, lechuga,
brécoli, tomates)

Consumo de porciones de
verduras
sin almiddn a diario (papa,
camote, yuca, maiz, arvejas,
zapallo)

Frecuencia de consumir

proteinas

Tipo de carnes que consume en

su dieta

Nominal
Tipo de alimentos lacteos
Frecuencia de Consumo de
carbohidrato

Nominal

Tipo de carbohidratos que son
saludables
Porciones de carbohidratos
consume al dia
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3 porciones

Tres veces por semana
Dos veces por semana
Una vez al dia

Pollo
Pescado
Carnes rojas

Leche descremada
Yogur light
Queso dietético

Una vez por semana
Dos veces por semana
Tres veces por semana

Olluco
Haba
avena

Una vez al dia
Tres veces por semana

Dos veces por semana




VARIABLE 2: Efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

Definicién operacional
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La efectividad en los pacientes con Diabetes mellitus, esta relacionada con el control de niveles de glucosa y las complicaciones.

. : Definicion Definicion . . .. Escala valorativa
Dimensiones . Indicadores Escala de medicion :
conceptual operacional (nivel o rango)
Valor de la glucosa en < 126mg/dl
Es la monitorizacion ayunas (< 126mg/dl) Intervalo 126mg/dl
del nivel de azucar El control de niveles de >126mg/dl
en sangre que se glucosa, se mide conel  Valor de la glucosa dos
Control de niveles de  mide mediante el valor de glucosa en horas después de comer < 180mg/dl
glucosa analisis de ayunas, dos horas (menor a 180mg/dl) 180mg/dl
laboratorio o con después de comer y las >180mg/dl
ayuda de un 10 de la noche Valor de la glucosa la
glucémetro diez de la noche es < 140mg/dl
(menor a 140mg/dl) 140mg/dl
>140mg/d
Las _
complicaciones Si
icaci i se pueden - No
Complicaciones Empeoramiento de gravedad pu Entumecimiento y
de una enfermedad que se medir con la : .
. capacidad reducida para
presenta durante el curso de  capacidad sentir dolor en los pies Nominal _
una enfermedad. reducida y el P Si
entumecimiento . No
. problemas de los rifiones o
de los pies, de las vi L _
problemas de e las vias urinarias S
los rifiones o No

vias urinarias, y
dificultad en la
vision.

dificultad en la visién o
trastornos en la vista
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica
En este trabajo de investigacion se uso la recoleccion de datos de informacion utilizando la
técnica de encuesta y como herramienta un cuestionario que va a medir el consumo de

alimentos saludables y su efectividad en la Diabetes tipo II.

3.7.2. Descripcién de instrumentos
Se aplicd el cuestionario titulado “Alimentacion saludable para pacientes diabéticos”.
Las preguntas del cuestionario fueron elaboradas por el autor y cumple con los objetivos del
estudio e involucra las variables de estudio, cuenta con veinte (20) preguntas de las cuales:
doce (12) son de la dimension consumo de alimentos saludables, seis (6) son de la dimension
efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il, y por Gltimo dos (2) son de los datos

personales del paciente.

3.7.3. Validacion
Para la validacion del instrumento se sometié al criterio de tres expertos, los cuales

consideraron la calificacion del instrumento en cada uno de los indicadores.

3.7.4. Confiabilidad
Para probar la estabilidad del instrumento se evalud la confiabilidad por Test retest en una
muestra piloto de veinte (20) pacientes adultos que llevan tratamiento de la enfermedad

Diabetes mellitus tipo I1.



CONFIABILIDAD POR TEST-RETEST
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items

V de

Pregunta Cramer

P Valor

Kappa

P valor

P3

P4

PS

P6

P7

P8

P9

P10

P11

P12

P13

P14

P15

P16

P17

Plato saludable 0,063

Consejeria n/a
nutricional

Frecuencia 1,00
consume

vegetales

Porciones de 1,00
verduras sin

almidon

Porciones de 1,00
verduras con

almidon

Consumo de ,922
proteinas

Tipo de carnes 1,00
en su dieta

Consumo de 1,00
alimentos

lacteos

Consumo de 1,00
carbohidratos

Tipo de 1,00
carbohidrato

saludable

Nivel de glucosa 1,00
en ayunas

Nivel de glucosa 1,00
después de

comer

Alas 10 de la 1,00
noche el nivel

de glucosa

Entumecimiento y 1,00
capacidad

reducida en los

pies

Problemas en 0.932
los rifiones

0,003

0.000

0.000

0,000

0.000
0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.00

0,049
n/a

1,00

1,00

1,00

,915
1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

1.00

0.003

0.000

0.000

0.000

0.000
0.000

0,000

0,000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.00

(n/a): no aplica porque las respuestas fueron iguales y constantes.

En el presente estudio el coeficiente V de Cramer cada item (p Valor <0,05), presentando
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valores mayores a 0.693, el indicie de Kappa tiene un valor significativo, por lo tanto,
indicamos que existe una correlacion en las respuestas del Test y Retest para cada item,
indicamos que nuestro instrumento es confiable.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Los datos que se obtuvieron en esta investigacion fueron procesados por el programa
estadistico SPSS 29, donde el 95% son de nivel de confianza y 5% de margen de error. Para
las variables y objetivos propuestos, se elaboraron tablas y figuras mediante el programa

Microsoft Excel y se evalud la relacion entre las variables mediante la prueba de Chi-cuadrado.

BAREMOS
Variable 1: Consumo de alimentos saludables Nivel
Dimension items Bajo Medio Alto
Recomendaciones nutricionales 3-5 0-1 2 3
consumo de vegetales 6-8 1-3 4-6 7-9
consumo de proteinas 9-11 1-3 4-6 7
consumo de carbohidratos 12-14 1-3 4-6 7
Nivel Variable 1: 3-14 0-10 11-20 21-26
Variable 2: Efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 Nivel
Dimensién items No efectivo Efectivo
Control de Nivel de glucosa 15-17 1-3 4-9
Complicaciones 18- 20 0-1 2-3
Nivel Variable 2: 15-20 1-4 5-12

3.9. Aspectos éticos

Conforme con la explicacién biomédica no terapéutica, el presente estudio cumple los
siguientes principios:

Primero se requiere la autorizacion de la poblacion del distrito de José Leonardo Ortiz —
Chiclayo para la realizar la recoleccion de datos.

En este proyecto de investigacion se dara informacion apropiada sobre el tema a tratar, cada
poblador tendra un consentimiento informado escrito, donde se le informara sobre el derecho
a participar como voluntario en el proyecto de la investigacion.

Ademas, se le respetara la decision de cada ciudadano de participar o no en la recoleccion de
datos donde habra una ronda de preguntas que se recogeran mediante el cuestionario y esta

informacion seré protegida.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS
4.1 Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

Procesamientos estadisticos
Tabla 4. Relacion entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad en pacientes
con Diabetes Mellitus tipo Il del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Consumo de Alimentos Saludables y Nivel de Efectividad en Pacientes con Diabetes

Mellitus
Consumo de Alimentos Saludables
Medio Alto
N° (%) N° (%)
Efectividad en Pacientes No
con Diabetes Mellitus efectivo 45 556 21 618
Efectivo 36 44 .4 13 38.2
Total 81 100.00 34 100.00

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico N° 1 Relacién entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad en

pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

61.8%

70 55.6%

60
50
40
30
20
10

Medio Alto

Consumo de Alimentos Saludables

H No efectivo M Efectivo

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion:

De los 115 pacientes estudiados, 81 tienen un consumo medio de alimentos saludables. Dentro
de este grupo, 45 pacientes (55.6%) muestran que no son efectivos en el manejo de su diabetes,
mientras que 36 son efectivos (44.4%). Por otro lado, 34 pacientes tienen un alto consumo de
alimentos saludables, de los cuales 21 (61.8%) no son efectivos en el manejo de su diabetes y

13 (38.2%) si son efectivos.

Tabla 5. Relacién entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023

Recomendaciones Nutricionales
Bajo Medio Alto
N (@) N° % N° %

Efectividad en Pacientes con Diabetes :‘((thivo 45 584 20 588 1 250
Mellitus Efectivo 32 416 14 412 3 750
Total 77 100.00 34 100.00 4 100.00

Fuente: Elaboracion propia
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Grafico N° 2 Relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

del distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023

75.0%

80
70
60
50
40
30
20
10

Bajo Medio Alto

Recomendaciones Nutricionales

B No efectivo M Efectivo

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion:

Se observa que la mayoria de los pacientes (77 de 115) siguen pocas las recomendaciones nutricionales
y no presentan efectividad en el manejo del control de su diabetes (45 pacientes=58.4%). Aquellos que
siguen medianamente el cumplimiento de las recomendaciones nutricionales (34 pacientes) también
muestran una tendencia hacia la no efectividad (20 pacientes = 58.8%). Solo un pequefio grupo (4
pacientes) sigue estrictamente las recomendaciones nutricionales, (3 pacientes = 75.0%), presentando
una alta efectividad en el manejo del control de su diabetes. Esto sugiere que una mejor adherencia a
las recomendaciones nutricionales podria estar asociada con una mayor efectividad en el manejo de la

diabetes.
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Tabla 6. Relacion entre el consumo de alimentos saludable en su dimension consumo de
vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José
Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Consumo de Vegetales

Bajo Medio
N° (%) N° %
Efectividad en No 43 55.10 14 37.80
Pacientes con Efectivo
Diabetes Mellitus  Efectivo 35 44.90 23 62.20
Total 78 100.00 37 100.00

Fuente: Elaboracion propia

Grafico N° 3. Relacidn entre el consumo de alimentos saludable en su dimensién consumo
de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José

Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023

70 55.1%

60
50
40
30
20
10

Bajo Medio

Consumo de Vegetales

W No efectivo W Efectivo
Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion:

Se observa que la mayoria de los pacientes (78 de 115) tiene un bajo consumo de vegetales.

Mostrando una baja efectividad en el manejo de su diabetes (43 pacientes = 55.10%). Entre
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aquellos con un consumo medio de vegetales (37 pacientes), predomina la efectividad en el
manejo de la diabetes (23 pacientes = 62.20%). Esto sugiere que un mayor consumo de
vegetales podria estar asociado con una mejor efectividad en el manejo de la diabetes mellitus

tipo I1.

Tabla 7. Relacién entre consumo de alimentos saludables en su dimensién consumo de
proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José

Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023

Nivel de Consumo de Proteinas

Medio Alto
N° % N° %
Efectividad en Pacientes con No efectivo 16 4850 50 61.00
Diabetes Mellitus Efectivo 17 5150 32 39.00
Total 33 100.00 82 100.00

Fuente: Elaboracién propia

Grafico N° 4 Relacion entre consumo de alimentos saludables en su dimensién consumo
de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José

Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023
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Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion:

Se observa que la mayoria de los pacientes (82 de 115) tiene un alto consumo de proteinas,
pero dentro de este grupo, una gran parte no son efectivos en el manejo de su diabetes (50
pacientes= 61.00%). Entre los que tienen un consumo medio de proteinas (33 pacientes), la
distribucion entre no efectivos (16 pacientes = 48.50%) y efectivos (17 pacientes = 51.50%) es
casi equitativa. Esto sugiere que, en este contexto, un mayor consumo de proteinas no se asocia

claramente con una mayor efectividad en el manejo de la diabetes mellitus tipo II.

Tabla 8. Relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimensién consumo
de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito

José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Consumo de Carbohidratos
Bajo  Medio Alto
N % N % N %

] .. . No
N!vel de Efect.|V|dad en Pacientes con ofectivo 2 222 27 509 40 755
Diabetes Mellitus ;
Efectivo 7 778 26 491 10 189
Total 9 100.00 53 100.00 53 100.00

Fuente: Elaboracion propia

Grafico N° 5 Relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimensidon consumo
de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito

José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.
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Consumo de Carbohidratos
H No efectivo M Efectivo

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion:

Se observa que los pacientes con un consumo medio como alto de carbohidratos son los mas
numerosos (53 pacientes en cada categoria). Entre estos grupos, se observa que existe una
proporcion significativa no efectiva en el manejo de su diabetes (27 pacientes = 50.9% en el
grupo de consumo medio y 40 (75.5%) en el grupo de consumo alto). En comparacion, aquellos
con un bajo consumo de carbohidratos son menos numerosos (9 pacientes), y la distribucion
entre no efectivo (2 pacientes = 22.2%) es menor que la efectiva (7 pacientes = 77.8%). Estos
datos sugieren que un mayor consumo de carbohidratos puede estar asociado con una no

efectividad en el manejo de la diabetes mellitus tipo II.

Tabla 9. Control de nivel de glucosa en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del

Distrito José Leonardo Ortiz - Chiclayo
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Frecuencia Porcentaje %

Nivel de glucosa <126mg/dl 19 16,52
126mg/dI 23 20,00
>126mg/dI 73 63,48
Totalu 115 100,0

Grafico N° 6 Control de nivel de glucosa en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del

Distrito José Leonardo Ortiz -Chiclayo

63.48%

70.00
60.00
50.00

40.00
20.00%

30.00 16.52% —
20.00
10.00

0.00

<126mg/dI 126mg/dl >126mg/dI

Nivel de glucosa

Nivel de glucosa <126mg/dl m Nivel de glucosa 126mg/dI

H Nivel de glucosa >126mg/dI

Interpretacion:

Los resultados muestran que el 16,52% de los pacientes tienen un control de niveles de glucosa
por debajo de 126mg/dl, lo que indica un buen control de la diabetes en este grupo. Este dato
sugiere que una dieta rica en alimentos saludables esta ayudando a estos pacientes a mantener
sus niveles de glucosa en rangos manejables, de similar manera el 20,00% de los pacientes
muestran un control de niveles de glucosa promedio. Sin embargo, el 63,48% de los pacientes
presentan un control de niveles de glucosa superior a 126mg/dl, sefialando que casi mas de la
mitad adn enfrenta dificultades para controlar su glucosa de manera éptima. Esto destaca la
necesidad de reforzar las estrategias nutricionales y otras intervenciones como el ajuste de

medicacion y aumento de actividad fisica.

Tabla 10. Prevalencia de complicaciones en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del
Distrito José Leonardo Ortiz -Chiclayo
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Frecuencia Porcentaje%

Si 64 55,7
Complicaciones No 51 443
Total 115 100,0

Grafico N° 7 Prevalencia de complicaciones en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del

Distrito José Leonardo Ortiz - Chiclayo
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Interpretacion:

De los 115 pacientes estudiados, el 44,3% no presenta complicaciones asociadas a su
condicion, lo que sugiere que una proporcion significativa de los pacientes esta manejando bien
su diabetes, probablemente debido a una alimentacion saludable y a un buen control de la
glucosa. Por otro lado, el 55,7% de los pacientes presenta algun tipo de complicaciones, lo cual
indica que mas de la mitad de los pacientes enfrentan problemas adicionales relacionados con
su diabetes. Esto resalta la importancia de seguir reforzando las medidas de control de la
diabetes, incluyendo una dieta adecuada, monitoreo regular y educacion sobre el manejo de la
enfermedad para mitigar las complicaciones o tener una mejor calidad de vida.

4.1.2. Prueba de hipotesis

Hipdtesis general:
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Ho: El consumo de alimentos saludables no se relaciona directamente con la efectividad en

pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José Leonardo Ortiz de Chiclayo 2023

Hi: El consumo de alimentos saludables se relaciona directamente con la efectividad en
pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del distrito José Leonardo Ortiz de Chiclayo 2023

Tabla 11. Relacion entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad en
pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

Prueba de Chi-cuadrado

Significancia
Valor al asintdtica
(2-colas)
Pearson Chi-Cuadrado 0,378% 1 0,539

Fuente: SPSS ver. 29

Interpretacion:

Se observa que los valores de significancia (tanto asintéticos como exactos) en todas las
pruebas son mayores a 0,05, lo que indica que no hay una asociacién estadisticamente
significativa entre el consumo de alimentos saludables y la efectividad en el manejo de la
diabetes mellitus tipo Il en los pacientes del distrito José Leonardo Ortiz. Esto sugiere que,
segun los datos analizados, el consumo de alimentos saludables no tiene un impacto

significativo en la efectividad del manejo de la diabetes en esta poblacion especifica

Hipotesis especifica 1:

Ho: No existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Hi: Existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del

distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.
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Tabla 12. Relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
recomendaciones nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo
I

Prueba de Chi-cuadrado

Significancia
Valor gl asintdtica
(2-colas)
Pearson Chi-Cuadrado  1,779% 2 0,411

Fuente: SPSS ver. 29

Interpretacion:

Se observa que los valores de significancia asintética en todas las pruebas son mayores a 0,05,
lo que indica que no hay una asociacion estadisticamente significativa entre el consumo de
alimentos saludables (especificamente en la dimension evaluada por esta hipotesis) y la
efectividad en el manejo de la diabetes mellitus tipo Il en los pacientes del distrito José
Leonardo Ortiz. Por lo tanto, segin estos datos, no se puede concluir que haya un impacto
significativo de esta dimensidén especifica del consumo de alimentos saludables en la

efectividad del manejo de la diabetes en esta poblacion.

Hipdtesis especifica 2
Ho: No existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimensién
consumo de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.
Hi: Existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
consumo de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Tabla 13. Relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension consumo

de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

Prueba de Chi-cuadrado
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Significancia
Valor gl asintotica
(2-colas)
Pearson Chi-Cuadrado 0,508% 1 0,476

Fuente: SPSS ver. 29

Interpretacion:

Se observa que los valores de significancia (tanto asintéticos como exactos) en todas las
pruebas son mayores a 0,05, lo que indica que no hay una asociacion estadisticamente
significativa entre la variable especifica del consumo de alimentos saludables evaluada por esta
hipotesis y la efectividad en el manejo de la diabetes mellitus tipo 11 en los pacientes del distrito
José Leonardo Ortiz. Por lo tanto, segln estos datos, no se puede concluir que esta dimension
especifica del consumo de alimentos saludables tenga un impacto significativo en la efectividad
del manejo de la diabetes en esta poblacion.
Hipotesis especifica 3
Ho: No existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
consumo de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.
Hi: Existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimensién
consumo de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Tabla 14. Relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension consumo

de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il

Prueba de Chi-cuadrado

Significancia
Valor gl asintotica
(2-colas)
Pearson Chi-Cuadrado  1,501° 1 0,220

Fuente: SPSS ver. 29
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Interpretacion:

Se observa que el valor de chi-cuadrado de Pearson fue de 1,501 con 1 grado de libertad, y el
valor p asociado fue de 0,220, que es mayor que el nivel de significancia comunmente utilizado
de 0,05. Esto indica que no hay suficiente evidencia para rechazar la hipétesis nula de que no
hay asociacion entre recibir educacion nutricional y consumir alimentos saludables en este

grupo de pacientes.

Hipdtesis especifica 4

Ho: No existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Hi:: Existe una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del distrito

José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

Tabla 15. Relacién entre el consumo de alimentos saludables en su dimensién consumo
de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo 11

Prueba de Chi-cuadrado

Significancia
Valor gl asintética
(2-colas)
Pearson Chi-Cuadrado  0,978% 2 0,013

Fuente: SPSS ver. 29
Interpretacion:
Los resultados del analisis de chi-cuadrado para la hipotesis especifica 4 indican que existe una

relacion estadisticamente significativa entre el consumo de alimentos saludables en su
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dimension de consumo de carbohidratos y la efectividad en pacientes con Diabetes mellitus
tipo 11 en el distrito José Leonardo Ortiz de Chiclayo en 2023. El valor de chi-cuadrado de
Pearson fue de 0,978 con 2 grados de libertad, y el valor p asociado fue de 0,013, lo que es
menor que el nivel de significancia cominmente utilizado de 0,05. Esto sugiere que hay
suficiente evidencia para rechazar la hipotesis nula y afirmar que existe una relacion directa
entre el consumo de carbohidratos saludables y la efectividad en el manejo de la diabetes tipo

Il en esta poblacion especifica.
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4.1.3. Discusion de resultados

La investigacion sobre el consumo de alimentos saludables en pacientes con diabetes tipo 11 en
el distrito José Leonardo Ortiz de Chiclayo es de vital importancia en el campo de la salud y la
nutricién. La alimentacion juega un papel fundamental en la vida de las personas,
especialmente en aquellos que padecen enfermedades cronicas como la diabetes tipo II.
Entender como los alimentos saludables pueden impactar en la efectividad del tratamiento y en
la calidad de vida de los pacientes es crucial para mejorar su bienestar y prevenir

complicaciones asociadas con esta condicion.

Esta investigacion no solo contribuye al conocimiento cientifico en el area de la salud, sino que
también tiene implicaciones précticas significativas para la atencion y el manejo de la diabetes
tipo Il. Los resultados obtenidos pueden guiar intervenciones educativas y programas de
alimentacion especificos para mejorar la salud y el prondstico de los pacientes. Ademas, al
relacionar el consumo de alimentos saludables con la efectividad en el control de la
enfermedad, se abre la puerta a nuevas estrategias terapéuticas y preventivas que pueden

beneficiar a una amplia poblacion.

A continuacion, se presentan las discusiones basadas en los objetivos especificos de la

investigacion:

Con respecto a la relacion entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad en
pacientes con Diabetes mellitus tipo Il en su dimension de recomendaciones nutricionales,
segun los resultados obtenidos, al brindar informacién adecuada sobre recomendacion
nutricional, se observd una actitud positiva en los pacientes hacia el plato saludable. Este

hallazgo coincide con lo mencionado por Fiestas y Figueroa, quienes destacaron la efectividad
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de la alimentacion saludable en personas con diabetes tipo I1.

La relacion identificada entre el consumo de alimentos saludables y su efectividad con las
recomendaciones nutricionales respalda la importancia de la educacion nutricional en el

manejo de la diabetes tipo II.

Asi mismo, en cuanto a la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
de consumo de vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo I, los
resultados revelaron que un porcentaje significativo de pacientes considera que los vegetales
influyen de manera saludable en su dieta diaria. Este hallazgo se alinea con lo establecido por
Pagano y Peralta, quienes asociaron el consumo de fibra alimentaria con el estado nutricional

en adultos con diabetes tipo II.

La relacion identificada entre el consumo de alimentos saludables y el consumo de vegetales
subraya la importancia de incluir este grupo de alimentos en la dieta de los pacientes con

diabetes tipo II.

Por otro lado, la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension de consumo
de proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il, se encontré que la
mayoria de los pacientes consumen proteinas en su ingesta diaria y consideran que estos
alimentos son saludables para el cuidado de su enfermedad. Este resultado coincide con el
estudio de Aguilar, que estableci6 una relacién positiva entre los factores que influyen en la

satisfaccion de consumir alimentos saludables.

La relacion identificada entre el consumo de alimentos saludables y el consumo de proteinas

resalta la importancia de una dieta equilibrada y variada para el manejo de la diabetes tipo 1.

De igual manera, en la relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimensién de

consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo II, segun
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los resultados, se evidencio que el consumo de alimentos saludables influye considerablemente
en el consumo de carbohidratos en los pacientes. Este hallazgo se complementa con la
investigacion de Garcia, donde se menciona que los pacientes se adaptan a la guia de conteo

de carbohidratos saludables.

La relaciéon identificada entre el consumo de alimentos saludables y el consumo de
carbohidratos destaca la importancia de controlar la ingesta de este macronutriente en el manejo

de la diabetes tipo II.

En general, los resultados de la investigacion respaldan la relevancia de promover el consumo
de alimentos saludables en pacientes con diabetes tipo Il para mejorar su manejo y control de
la enfermedad. La comparacion con los autores mencionados en los antecedentes y el marco
tedrico refuerza la importancia de una alimentacion adecuada en el tratamiento de la diabetes
tipo 11y resalta la necesidad de continuar educando a los pacientes sobre la importancia de una
dieta equilibrada y saludable. La evidencia encontrada en este estudio respalda la importancia
de la educacidn nutricional y el seguimiento de pautas alimentarias especificas para mejorar la

calidad de vida de los pacientes con diabetes tipo Il.

Con respecto a los resultados obtenidos de las hipotesis especificas de la investigacion

mediante andlisis inferencial tenemos:

Con respecto a la hipotesis general, a través del andlisis de Chi-cuadrado, se encontrd que no
hay suficiente evidencia para rechazar la hipétesis nula, lo que sugiere que no se hallé una
relacion directa entre el consumo de alimentos saludables y la efectividad en pacientes con

diabetes tipo Il en el distrito estudiado.

Asi mismo, la hipotesis especifica 1, el analisis de Chi-cuadrado tampoco mostré suficiente
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evidencia para rechazar la hipétesis nula, lo que indica que no se encontrd una asociacion
significativa entre recibir recomendacion nutricional y consumir alimentos saludables en este
grupo de pacientes. Este resultado podria sugerir la necesidad de revisar y fortalecer las
estrategias de educacion nutricional para mejorar la adherencia a una alimentacion saludable
en pacientes con diabetes tipo I1.

Con respecto a la hipotesis especifica 2, los resultados del analisis de Chi-cuadrado no
mostraron una asociacion estadisticamente significativa entre el consumo de vegetales y la
efectividad en el manejo de la diabetes tipo Il en los pacientes estudiados. Esta falta de
asociacion podria indicar la necesidad de explorar otros factores que puedan influir en la

efectividad del tratamiento de la diabetes tipo II.

En cuanto a la hipdtesis especifica 3, el analisis de Chi-cuadrado de igual manera, no mostrd
suficiente evidencia para rechazar la hipétesis nula, lo que sugiere que no se encontré una
asociacion significativa entre el consumo de proteinas y la efectividad en pacientes con diabetes
tipo Il. este hallazgo podria indicar la necesidad de explorar méas a fondo la relacion entre el
consumo de proteinas y el control de la enfermedad en futuras investigaciones.

Finalmente, con respecto a hipdtesis especifica 4, los resultados del analisis de Chi-cuadrado
muestran que el valor de significancia es de 0,013 para el estadistico de Pearson, 0,012 para el
estadistico de Razon de Verosimilitud y 0,010 para la Asociacion Lineal por Lineal. Estos
valores son menores que el nivel de significancia cominmente utilizado de 0,05, lo que indica
que hay evidencia estadistica para rechazar la hipétesis nula en favor de la hip6tesis alternativa.
Por lo tanto, se puede concluir que existe una relacion directa entre el consumo de carbohidratos
como parte de una alimentacion saludable y la efectividad en el manejo de la diabetes tipo Il
en los pacientes del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo en el afio 2023.

Estos hallazgos sugieren que el consumo de carbohidratos puede desempefiar un papel
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significativo en la efectividad del tratamiento de la diabetes tipo 11 en esta poblacion especifica,
lo que destaca la importancia de considerar este factor en las estrategias de manejo de la
enfermedad.

En general, los resultados obtenidos a traves del andlisis de Chi-cuadrado en las hipotesis
especificas de la investigacion proporcionan informacién importante sobre la relacion entre el

consumo de alimentos saludables y su efectividad en pacientes con diabetes tipo II.

V. CONCLUSIONES

1. Larelacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension de recomendaciones
nutricionales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il no fue
estadisticamente significativa, segun los resultados del analisis de chi-cuadrado. Con un
valor de chi-cuadrado de Pearson de 1,779 y un valor p asociado de 0,411. Por lo tanto, no
se puede afirmar que exista una relacion directa entre el consumo de alimentos saludables
y su efectividad en el manejo de diabetes tipo Il basados en recomendaciones nutricionales
en esta poblacion especifica.

2. La relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension consumo de
vegetales y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il no fue
estadisticamente significativa, segun los resultados del analisis de chi-cuadrado. Con un
valor de chi-cuadrado de Pearson de 0,508 y un valor p asociado de 0,476. Por lo tanto, no
se puede afirmar que exista una relacién directa entre el consumo de vegetales y la
efectividad en el manejo de la diabetes tipo Il en esta poblacion especifica.

3. La relacion entre el consumo de alimentos saludables en su dimension consumo de
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proteinas y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il no fue
estadisticamente significativa, segun los resultados del andlisis de chi-cuadrado. Con un
valor de chi-cuadrado de Pearson de 1,501 y un valor p asociado de 0,220. Por lo tanto,
no se puede afirmar que exista una relacion directa entre el consumo de proteinas y la
efectividad en el manejo de la diabetes tipo Il en esta poblacion especifica.

Los resultados del andlisis de chi-cuadrado indican que existe una relacion
estadisticamente significativa entre el consumo de alimentos saludables en su dimension
consumo de carbohidratos y su efectividad en pacientes con Diabetes mellitus tipo Il. Con
un valor de chi-cuadrado de Pearson de 0,978 y un valor p asociado de 0,013. Por lo tanto,
se puede afirmar que existe una relacién directa entre el consumo de carbohidratos y la

efectividad en el manejo de la diabetes tipo Il en esta poblacion especifica.

RECOMENDACIONES

Se recomienda que los profesionales de la salud brinden informacién detallada y
personalizada sobre recomendaciones nutricionales a los pacientes con Diabetes Mellitus
tipo 1. Es fundamental educar a los pacientes sobre la importancia de una alimentacion
saludable y como esta puede influir en el control de la enfermedad, basandose en los
resultados que evidencian una actitud positiva tras recibir esta informacion.

Ya que se ha encontrado una relacion directa entre el consumo de carbohidratos y la
efectividad en el control de la Diabetes Mellitus tipo Il. se recomienda prestar especial
atencion a la cantidad y tipo de carbohidratos que consumen los pacientes, ya que este

macronutriente, es el que tiene mayor impacto en definir los niveles glucémicos.
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e En cuanto a la efectividad como se sabe es el objetivo o efecto que se desea alcanzar, en
este sentido, se recomienda dar orientacion sobre programas de educacion sobre
efectividad en cuanto a alimentacién en pacientes con diabetes, pues como se sabe esta
enfermedad puede ser controlada mediante el control glucémico en estos pacientes.

e Aunque no se haya encontrado una relacion significativa entre el consumo de vegetales y
otros micronutrientes en el manejo de la diabetes, se recomienda seguir fomentando su
consumo en la dieta de los pacientes. Los nutrientes esenciales son beneficiosos para la

salud en general, por lo que su inclusién diaria en la alimentacion sigue siendo importante.

e Los establecimientos de salud de primer nivel de atencién requieren de la presencia de un
Quimico Farmaceéutico que realice el seguimiento farmacoterapéutico a los pacientes con
enfermedades cronicas a fin de contribuir en el control de su enfermedad y asi evitar las

complicaciones.
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Titulo de la investigacion: “CONSUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES Y SU EFECTIVIDAD EN PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO Il DEL DISTRITO

JOSE LEONARDO ORTIZ. CHICLAYO 2023”

Formulacién del problema

Objetivos Hipdtesis Variables Disefio -
metodolodgico
Variable 1: Tipo de

Problema General Objetivo General: Hipétesis general: Consumo de alimentos investigacion:
¢Como se relaciona el consumo de Evaluar la relacion entre el consumo de saludables Basico
alimentos saludables y su efectividad en alimentos saludables y su efectividad en ElI consumo de alimentos saludables se Dimensiones:
pacientes con Diabetes mellitus tipo 11 del ~ pacientes con Diabetes mellitus tipo Il relaciona directamente con la efectividad en recomendaciones Método y
distrito José Leonardo Ortiz Chiclayo del distrito José Leonardo Ortiz pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del nutricionales, consumo de disefio de la

2023?

Problemas especificos

1.- ¢Cudl es la relacion entre el consumo
de alimentos saludables en su dimension:

Chiclayo 2023

Obijetivos especificos

1.- Determinar la relacion entre el
consumo de alimentos saludables en

distrito José Leonardo Ortiz Chiclayo 2023

Hipotesis especificas

1. Existe una relacion directa entre el consumo
de alimentos saludables en su dimension

vegetales, consumo de
proteinas, consumo de
carbohidratos.

Variable 2:
Efectividad en pacientes
con Diabetes mellitus tipo

investigacion:
Correlacional
corte transversal

Poblacién:
Estard
conformada por

su dimension: Recomendaciones Il 115 pacientes.

nutricionales y su efectividad en
pacientes con diabetes mellitus tipo 11
del distrito José Leonardo Ortiz
Chiclayo 2023

Recomendaciones nutricionales y su
efectividad en pacientes con diabetes
mellitus tipo 11 del distrito José Leonardo
Ortiz Chiclayo 2023?

recomendaciones  nutricionales 'y  su Dimensiones:
efectividad en pacientes con Diabetes mellitus ~, 01 de Nivel de

tipo Il del distrito José Leonardo Ortiz. glycosa, complicaciones.
Chiclayo 2023.



2.- ¢Cbémo se relaciona el consumo de
alimentos saludables en su dimensidn:
Consumo de vegetales y su efectividad
en pacientes con diabetes mellitus tipo I
del distrito José Leonardo Ortiz.
Chiclayo 2023?

3. (Como se relaciona e el consumo
alimentos saludables en su dimensién:
Consumo de proteinas y su efectividad
en pacientes con diabetes mellitus tipo 11
del distrito José Leonardo Ortiz.
Chiclayo 2023?

4.- ;Como se relaciona el consumo de
alimentos saludables en su dimension:
Consumo de carbohidratos y su
efectividad en pacientes con diabetes
mellitus tipo 11 del distrito José Leonardo
Ortiz. Chiclayo 2023?

2.- Determinar la relacion entre el
consumo de alimentos saludables en
su dimension: Consumo de vegetales
y su efectividad en pacientes con
diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023

3.- Determinar la relacion entre el
consumo de alimentos saludables en
su dimension: Consumo de proteinas
y su efectividad en pacientes con
diabetes mellitus tipo 11 del distrito
José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023

4.- Determinar la relacion entre el
consumo de alimentos saludables en
su dimension: Consumo de
carbohidratos y su efectividad en
pacientes con diabetes mellitus tipo Il
del distrito José Leonardo Ortiz.
Chiclayo 2023

2. Existe una relacion directa entre el consumo
de alimentos saludable en su dimension
consumo de vegetales y su efectividad en
pacientes con Diabetes mellitus tipo 1l del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

3 Existe una relacion directa entre consumo de
alimentos saludables en su dimension
consumo de proteinas y su efectividad en
pacientes con Diabetes mellitus tipo 1l del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023.

4- Existe una relacion directa entre el consumo
de alimentos saludables en su dimension
consumo de carbohidratos y su efectividad en
pacientes con Diabetes mellitus tipo Il del
distrito José Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023
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Anexo N° 02: Instrumentos

“Consumo de alimentos saludables y su efectividad en diabetes mellitus tipo 11 2023”
Encuesta: Universidad Norbert Wiener E.A.P. Farmacia y Bioquimica.

Distinguido (a) Sr., Sra., Srta., La finalidad de la presente encuesta es indagar sobre el consumo
de alimentos saludable y su efectividad en la diabetes mellitus tipo Il en el distrito de José

Leonardo Ortiz. Chiclayo 2023, como tema de proyecto de tesis en Farmacia y Biogquimica.

La encuesta es ANONIMA y la informacion que nos proporcione seré de caracter confidencial.

I. Datos

1. ;Cual es su edad?
a. 18-39 afios
b. 40-59 afios
c. 60-+ afos

2. Sexo:
Hombre
Mujer
I1. Dimensiones
VARIABLE 1: Consumo de alimentos saludables
Dimension 1: recomendaciones nutricionales
3¢ Practica la técnica del plato saludable?
o Si
o No

4¢ Practica la lista de intercambio de alimento?

o Si
o No

5.¢Ha recibido consejeria nutricional?
o Si
o No

Dimensién 2: Consumo de vegetales

6 ¢Con qué frecuencia consume usted vegetales?
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o Tres veces por semana
o Dos veces por semana
o Unavez al dia

7;Cuéntas porciones de verduras sin almidon consume al dia? (zanahoria, repollo,
espinaca, lechuga, brdcoli, tomates)?

o 1 porcion
o 2 porciones
o 3 porciones

8. ¢Cuéntas porciones de verduras con almidén consume a diario (papa, camote, yuca,
maiz, arvejas, zapallo)?

o 1 porcion
o 2 porciones
o 3 porciones

Dimensidn 3: consumo de proteinas
9. ¢Con qué frecuencia consume usted proteinas?

o Tres veces por semana
o Dos veces por semana
o Unavez al dia

10. ¢ Qué tipo de carnes consume en su dieta?

Pollo
Pescado
Carnes rojas
Ninguno
Todas

0 O O O O

11. ¢ Consume usted este tipo de alimentos lacteos (Leche descremada
yogurt light, queso dietético)?

o Si
o No

Dimensidn 4: Consumo de carbohidratos
12. ¢ Con qué frecuencia consume usted carbohidratos?

o Una vez por semana
o Dos veces por semana
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o Tres veces por semana

13. ¢ Consume usted este tipo de carbohidratos que son saludables (olluco
haba, avena)?

o Si
o No

14.Cuéantas porciones de carbohidratos consume al dia?
o 1 porcién

o 2 porciones
o 3 porciones

Variable 2. Efectividad en pacientes con diabetes mellitus

Dimensidn 1: control de nivel glucosa

15. ¢ Cuanto es el valor de su glucosa en ayunas (< 126mg/dl )?

s < 126mg/dl
o 126mg/dl
s >126mg/dl

16 ¢ Cuénto es el valor de su glucosa dos horas después de comer (menor a 180mg/dl)?

s < 180mg/dl
s 180mg/dI
s >180mg/dI

17. ¢ A las diez de la noche, cuanto es el valor de su glucosa? (menor a 140mg/dl)?

o < 140mg/dl
o 140mg/dI
o >140mg/dl

Dimensién 2: complicaciones
18. ¢Ha presentado entumecimiento y capacidad reducida para sentir dolor en los pies?

o Si
o No

19. ¢Ha tenido usted problemas de los rifiones o de las vias urinarias?

o Si
o No



20. ¢ Tiene usted dificultad en la visidn o trastornos en la vista?

o Si
o No
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Anexo N° 03: Certificado de Validez de Instrumentos

CERTIFICADO DE YVALIDEZDE CONTENIDO DE LOSINSTRUMENTOS

TITULODE L A INVESTIGACION: ]
“CONIUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES ¥ 30 EFECTIVIDADEN PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIFOII DEL DISTRITOJOSE
LEONARDD ORTIZ. CHICLAYO 20237

I DIMENSIONE 5 (items Periinencia] Relevancia® | Claridad® Sugerencias
VARIABLE 1: Consume de alimenios saludab les
DIMENSION 1: recomendacionessaludahles 51 | DNe 51 | Ne 51| Ne
1 |iPracticalatécnica delplato saludakle? . . Mirguna
2 | Practicalalista deintercambio de alim enta? . . inguna
3 | Hagecibido conselerdamutricional?
DIMEMSION 2: consumo de vegetales Si Mo 5 Mo si | e
& Lot guefrecuencia conmam e vetedvegetales ‘ “ ringuna
6 | Cuantasporciones de verduras sin almidon consume a diang Mirguna
zanahotia, repollo, espina ca, lechuga, brdcoli, tom ates)? X x
7 . Cuantas porcienes de verduras sin almidon consume a diarig [Ninguna
(papa, camote, vuca, maiz, arvejas, zapallo)? X X
; Si No Si No Si No
[DIMENSION 3: consumo de proteinas
8 ;Con queé frecuencia consume usted proteinas? [Ninguna
X X
10 . Qué tipo de camnes consume en su dieta? [Ninguna
X X
11 i Consume usted este tipo de alimentos licteos (Lechs [Ninguna
descremada yogurt light, queso dietético)? = <
[Dimension 4: consumo de carbohidratos|
12 : Con qué frecuencia consume usted carbohidrato? Ninguna
X X
13 ; Consume usted este tipo de carbohidratos que son saludableg MNinguna
(olluco, haba, avena)?
X X
14 ; Cudntas porciones de carbohidratos consume al dia MNinguna
X X
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'VARTABLE 2: Efectividad en pacientes con Diabetes mellitus

tipo IT
DIMENSION 1: control de nivel glucosa Si | Ne Si No | Si | No

15 |;Cuanto es el valor de su glucosa en avunas (< 126mg/dl)? Ninguna

X X
16 | ;Cudnto es el valor de su glucosa dos horas después de comer < < INinguna
(menor a 180mg/dD)?

17 |;A las diez de 1a noche, cuanto es el valor de su glucosa? (menor Ninguna

2 140mg/dl)? x x

DIMENSION 2: complicaciones
Si No Si No | Si | Neo

18 |.;Ha presentado entumecimiento v capacidad reducida para sentir dolog Ninguna
en los pies? X X

10 |;Ha tenido usted problemas de los rifiones o de las vias urinarias? Ninguna
X X

20 |; Tiene usted dificultad en la visidn o trastornos en la vista? [Ninguna
X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si hay suficiencia
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr.. OYARCE ALVARADO
ELMER

DNI: 43343965

Especialidad del validador: Quimico Farmacéutico, Magister en

Docencia Universitaria, Doctor en Administracion

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. ?Relevancia: El item es apropiado para
representar al componente o dimensién especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

28 de marzo de 2023

DR. ELMER OYARCE ALVARADO
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION:

LEONARDO ORTIZ. CHICLAYO 2023

“CONSUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES Y SU EFECTIVIDAD EN PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPQ II DEL DISTRITO JOSE

k2
N DIMENSIONES / ftems Pertinencial . Claridad® Sugerencias
Relevancia®
VARIABLE 1: Consumo de alimentos saludahles
DIMENSION 1: recomendaciones saludables Si No Si No Si No
1 ; Conoce la técnica del plato saludable? x % Ninguna
2 | Conoce 1a lista de intercambio de alimento? X X Ninguna
3 ;Ha recibido consejeria nutricional?
V J1: reo ; i .
[DIMENSION 2: consumo de vegetales si No si No si No
5 ; Conque frecuencia consume usted vegetales X X ninguna
Ninguna
6 ;Cudntas porciones de verduras sin almidén consume a diarig X X
(zanahoria, repollo, espinaca, lechuga, brocoli, tomates)?
7 Cuantas porciones de verduras sin almidon consume a diarig MNinguna
(papa, camote, yuca, maiz, arvejas, zapallo)? x X
3 Si No Si No 5i No
IDIMENSION 3: consumo de proteinas
8 .Con qué frecuencia consume usted proteinas? MNinguna
X X
10 ; Qué tipo de carnes consume en su dieta? MNinguna
X X
11 ;Consume usted este tipo de alimentos lacteos (Leche MNinguna
descremada yogurt light, queso dietético)? . <
[Dimension 4: consumo de carbohidratos|
12 ; Con que frecuencia consume usted carbohidrato? [MNinguna
X X
13 ; Consume usted este tipo de carbohidratos que son saludableg [MNinguna
(olluco, haba, avena)?
X X
14 ; Cuantas porciones de carbohidratos consume al dia [MNinguna
X X




VARTABLE 2: Efectividad en pacientes con Diabetes mellitus

tipo IT
DIMENSION 1: control de nivel glucosa si | No Si | No | si| No
15 |;Cuanto es el valor de su glucosa en avunas (< 126mg/dl)? Ninguna
X X
16 | ;Cuanto es el valor de su glucosa dos horas después de comer < < Ninguna
(menor a 180mg/dD)?
17 ;A las diez de 1a noche, cuanto es el valor de su glucosa? (menor Ninguna
a 140mg/dl)? x x
DIMENSION 2: complicaciones
Si No Si No | 5i | No
18 |.;Ha presentado entumecimiento y capacidad reducida para sentir dolog Ninguna
en los pies? X X
19 |;Ha tenido usted problemas de los rifiones o de las vias urinarias? Ninguna
X X
20 |; Tiene usted dificultad en 1a visidn o trastornos en la vista? Ninguna
X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 5i existe suficiencia
Opinion de
aplicabilidad:
Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir [ ]

MNo aplicable [ ]

Apellidos v nombres del juez validador Dra.: CIQUERQO CRUZADO MELIDA
MERCEDES

DNI: 10M62400
Especialidad del walidador: Deoctora en Gestion Puablica v
Gobernabilidad / Maestra en Gestion de los Servicios de la Salwd.

1pertinencia: Fl item corresponde al concepto tedrico formmlado.

IRelevancia: El item es apropiado para representar al components o dimension
especifica del constmcto

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enmunciado del ftem. es conciso. exacto ¥
directo

Nota: Suficiencia. se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para
medir la dimension

,ﬂ_’%‘ 'EL‘"

Dra. Ciguero Cruzado AMelida Mercedes
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION:

LEONARDO ORTIZ. CHICLAYO 2023™

“CONSUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES Y SU EFECTIVIDAD EN PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPQ II DEL DISTRITO JOSE

&
N DIMENSIONES / items Pertinencia’ Claridad® Sugerencias
bl
Relevancia™
VARTABLE 1: Consumo de alimentos saludahles
IDIMENSION 1: recomendaciones saludables Si No Si No Si No
1 ; Conoce la tecnica del plato saludable? x % Ninguna
2 ;. Conoce 1a lista de intercambio de alimento? x % Ninguna
3 : Ha recibido consejeria nutricional?
J J 2 RO " . -
[DIMENSION 2: consumo de vegetales Si No Si No g No
5 ; Conque frecuencia consume usted vegetales x % ninguna
Ninguna
6 . Cuantas porciones de verduras sin almidon consume a diariq X
. . P \ X x
(zanahoria, repollo, espinaca, lechuga, brocoli, tomates)?
7 ;Cuantas porciones de verduras sin almidon consume a diarig MNinguna
(papa, camote, vuca, maiz, arvejas, zapallo)? X X
; Si No 5i No Si No
[DIMENSION 3: consume de proteinas
8 :Con qué frecuencia consume usted proteinas? MNinguna
X X
10 ;. Qué tipo de cames consume en su dieta? [Ninguna
X X
11 ;Consume usted este tipo de alimentos liacteos (Lechd MNinguna
descremada vogurt light. queso dietético)? x <
[Dimension 4: consumo de carbohidratos|
12 ; Con qué frecuencia consume usted carbohidrato? MNinguna
X X
13 ¢ Consume usted este tipo de carbohidratos gue son saludableg MNinguna
(olluco, haba, avena)?
X X
14 ; Cuantas porciones de carbohidratos consume al dia MNinguna
X X
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VARTABLE 2: Efectividad en pacientes con Diabetes mellitus

tipo IT
DIMENSION 1: control de nivel glucosa Si No si No | Si | No

15 |;Cuanto es el valor de su glucosa en avunas (< 126mg/dl)? Ninguna

X X
16 | ;Cuanto es el valor de su glucosa dos horas después de comer x . Ninguna
(menor 2 180mg/dD)?

17 | A las diez de la noche, cuanto es el valor de su glucosa? (menor Ninguna

2 140mg/dl)? x x

DIMENSION 2: complicaciones
Si No Si No | 5i | No

18 |.;Ha presentado enfumecimiento y capacidad reducida para sentir dolof Ninguna
en los pies? x x

19 |;Ha tenido usted problemas de los rifiones o de las vias urinarias? Ninguna
X X

20 |; Tiene usted dificultad en 1a vision o trastornos en 1a vista? Ninguna
X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinion de aplicabilidad:
Aplicable [X ]
Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable | ]
Apellidos y nombres del juez validador. Mg Enrigue Juarez Moreyra

DINI: 10010437
Especialidad del validador: Farmacia Clinica v Atencion Farmacéntica,

IPertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiade para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto v directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimensién
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Anexo N° 04: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores : Cortez Sosa Daniela & Paico Delgado Aydee Roxana

Titulo : CONSUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES Y SU EFECTIVIDAD EN
PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO Il DEL DISTRITO JOSE LEONARDO ORTIZ.
CHICLAYO 2023”

Proposito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado:
“CONSUMO DE ALIMENTOS SALUDABLES Y SU EFECTIVIDAD EN
PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO Il DEL DISTRITO JOSE
LEONARDO ORTIZ. CHICLAYO 2023”

Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener,
Cortez Sosa Daniela, Paico Delgado Aydee Roxana. El propdsito de este estudio es evaluar el
consumo de alimentos saludables y su efectividad en pacientes con diabetes mellitus tipo I1 del
distrito José Leonardo Ortiz. Su ejecucion permitira dar a conocer consumo de alimentos
saludables y su efectividad en la enfermedad de la diabetes.

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

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

- Aplicar un cuestionario que consta de 20 preguntas al cual usted respondera.
- Laencuesta puede demorar unos 10 minutos.

- Los resultados del cuestionario se procesaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

La entrevista/encuesta puede demorar unos 10 minutos. Los resultados del cuestionario se le
entregaran a Usted en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el
anonimato.

Riesgos: ninguno

Beneficios: ninguno

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira ningun incentivo



70

econdmico ni medicamentos a 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 mostrard ninguna informacion que permita la identificacion de

Usted. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante la realizacion de la encuesta, podré retirarse de éste en
cualquier momento, o 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
la Srta. Paico Delgado Aydee Roxana (teléfono: 954520436) o con la Srta. Cortez Sosa Daniela
(932861129)

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.

Participante
Nombres:
DNI:

Investigador
Nombres: Cortez Sosa, Daniela
DNI: 44071259

R

Investigador
Nombres: Paico Delgado,Aydee Roxana
DNI: 45342761




Anexo N° 05: Aprobacion Del Comité de Etica

[N/

Norbart Wianer
RESOLUCION N* 091-2023-DEFE/UPHW
Lima, 11 de junio de 2023
VISTO:

El Acta N° 086 donde la Unidad Revisora de Asuntos Eticos de la
FFYE aprucbka la no necesidad de ser evaluado el proyecto por el Comité
de Etica de la Universidad gue presenta elfla tesista: CORTEE S0O54,
DANIELA ¥ PAICO DELGADD, AYDEE ROMANA epresado (a) de la
Facultad de Farmacia v Bicouimica.

CONSIDEFRANDH:
Crue es necesario proseguir comn la ejecucion del proyecto de tesis,
presentado a la facultad de farmacia ¥ biogquimics.

En uso de sus atribuciones, el decano de la facultad de farmacia y

bicouimica;
RESUELVE:

ARTICULD UMICO: Aprobar el proyecte de tesis titulado:
SCONSUMO DE ALTMENTOS SALUDABLES ¥ SU EFECTIVIDAD EN
PACIENTES CON DIABEFTES MELLITUS TIFO I DEL DISTRITO JOSE
LEONARTM) ORTIZ. CHICLAYO 23" presentado por el/la tesista:
CORTEZ SOSA, DANIELA y PAICO DELGADO, AYDEE ROXANA
autorizfndose su ejecucicn.

Registress comuniguese ¥ archivese,

i
L)

Dr. Rubén Eduarda Cueva Mestanza
Decano (e) de la Facultad de Farmacia y Bioguimica

ITE Y PRt T



Anexo N° 06: Informe del asesor de Turnitin

# 5% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

= B% Base de datos de Internet

* Base de datos de Crossref

+ 5% Base de datos de trabajos entregadios

FUEMTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nemero de coincidencias damro de |2 entrega. Las fuentes superpusstas no s
micstraran.

repositorio. uwiener.edu_pe
Intemel

hdl handle.net
Imtemel

repositorio.unfv_edu.pe
Iremed

repositorio.ucsg.edu.ec
Irtemel

repositorio.ucv. edwpe
Ireme

repositorio.upch.edu.pe
Intemel

revistas. ujat.mx
Intemel

Submitted on 1686869326197

Submitted works

72

Reporte de similitud

+ 1% Base de datos de publicaciones
* Base de datos de contenido publicado de Cross:

3%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

=1%

<1%



Anexo N° 07: Acceso a informacién — Centro de Salud Pedro Pablo Atusparia
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Anexo N° 08: Acceso a informacion — Puesto de Salud “Villa Hermosa”

@
o

Puesto de Salud "Villa H . W
Hia Hermosa » )

El aréa del programa de dafos no trasmsibles (ONT), del puesto de
$3lud villa hetmosa de categoria 1-2 del distrito de Jose Leonardo

Ortiz que pertenece a la jurisdiccion de la DISA Lambayeque.

Cuenta con un programa para Diabeticos e Hipertensos que asisten

& su control pars realizarse su chequeo y tratamiento, los pacientes

atendidos son 50 y estan a cargo de la UG Enf Elva Ross Guevara

Dz

Otorgando esta Informacsdn para fines correspondientes comeo

apoyo para quienes la requleren

Alte

| 4

Lo LN

i

LIC, Elva Rosa Guevara Diaz



Anexo N° 09: Evidencias del trabajo de campo

a) Recoleccidn de datos mediante entrevista

75
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b) Recoleccién de datos documental

c) Intervencién del programa nacional de atencion de pacientes con Diabetes

Mellitus
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Anexo N° 10: Base de datos — SPSS ver. 27 — vista de datos

t-\ *Alimentacidn saludable.sav [DataSet1] - [BM SPSS Statistics Data Editor -
File  Edit View Data Transform Anabze  Graphs  UMlifies  Exensions  Window  Help
=S @ | f\ =)
BBecx Bl i B 40
Visihle: 71 of 71 Val

Feoesta etal | sen el | @ pedd | g pregl djpregDE djpregDT djpregDE djpregDB dmegl ghpreglt ﬂpregu el dipregM

1 1 40- 59 afins hiujer Na Mo DiDosveces..  Tporcidn 2 porciones Unavez al . Tadas 5 Tres veces... i 3 porciones
2 2 40-59 afios hujer 3 3 SiDosveces..  Tporcion 2 porciones Unavez al . Tadas 51 Dos veces . S 1 porcion
3 3 40-59 sfios Mujer Mo Mo No Dosweces ... 3 porciones 1 porcidn Unavez al . Tadas S Tres veces... SI 3 porciones
4 4 40-59 afos WMujer Mo Mo i Dosveces .. 1 porcion 2 porciones Unavez al . Palla 5 Tres vaces... Si 3 parciones
5 5 Mas de 60 .. hujer Mo Mo Si Dosveces .. Jporciones 2 porciones Unavez al . Tadss 5i Dos veces .. Si 2 porciones
b B 18- 39 afios hujer Mo 3 SiDosveces..  Tporcion 1 porcion Unavezal . Tadas 5 Tres veces... Si 3 porciones
7 T 40-59 afios hiujer Na Mo 3i Dosveces .. 2porciones 2 porciones Unavez al . Tadas 5 Tres veces... i 3 porciones
B 8 40-59 afios Mujer Mo Mo Si Dosveces.. 2porciones 2 porciones Unavezal .. Pescadn 51 Dos veces .. S 1 porcion
9 9 40-59 sfios Mujer Mo 3 Si Dosveces.. Zporciones 1 porcidn Unavez al . Tadas S Tres veces... S 1 porcion
10 10 40-59 afios WMujer 3 Mo 3i Dosveces .. 2 porciones 2 porciones Unavez al . Todas 5 Tres vaces... Si 3 parciones
1 11 Mz de B0 .. hujer Mo Mo Si Dosveces .. Jporciones 1 porcin Unavez al . Palla 5i Dos veces .. S 1 porcidn
12 12 18- 39 afins hiujer Mo Mo i Dosveces..  Tporcion 1 porcion Unavezal . Tadas 3 Tres veces... 3 3 porciones
13 13 40-59 afins hujer Mo 3 oi Tresveces... Jporciones 1 porcidn Unavez al . Palla 51 Una vez po... S 1 porcidn
14 14 40-59 afins Mujer Mo Mo Si Dosveces.. Jporciones 1 porcidn Unavez al . Tadas S Tres vaces... I 3 porciones
15 15 40- 59 afins Mujer N Mo SiDosweces..  Tporcion 1 porcidn Unavez al . Tadas 51 Tres veces... S 1 porcidn
16 16 40- 59 afios WMujer 3 Mo i Dosveces .. Tporcion 1 porcion Unavez al . Todas 51 Una vez po... Si 3 parciones
17 17 18- 39 afins hujer Mo Mo Si Dosveces .. 2porciones 1 porcin Unavez al . Tadas 5i Dos veces .. Si 2 porciones
18 18 40- 59 afins hiujer Mo Mo 3i Dosveces .. Jporciones 1 porcin Unavez al . Palla 3i'Una vez po... i 2 porciones
19 19 40-59 afins hujer Mo 3 Si Dosveces... Zporciones 1 porcidn Unavez al . Tadas 5i'Una vez po... i 2 porciones
il 20 40-59 afios Mujer Mo Mo SiDosweces..  Tporcion 1 porcidn Unavez al . Tadas S Tres vaces... S 1 porcion
2 21 40-59 afos WMujer Mo Mo i Dosveces .. 2porciones 1 porcion Unavez al . Palla 5 Tres vaces... S 1 parcidn
2 24059 sfios hujer S B SiDosveces..  Tporcion 1 porcion Unavez al . Tadss 5 Tres veces... S 1 porcidn
_

DataView Yarialle View



Anexo N° 11: Base de datos — SPSS ver. 27 — vista variable

tﬂ Alirnentacidn saludable sav [DataSet1] - IBh SPSS Statistics Data Editor

File  Edit VMiew Data

Transfarm

Analyze

Graphs  Utilittes  Extensions

Window

Help

78

SEe D e~ BLAW A

= w1 9/e

MName Type Width | Decimals Lahel Values Missing Columns Measure Role
1 encuesta Murneric a 0 MN* de encuesta  Mone MNone a § Scale N Input
2 edad Murmeric 2 a sCuales sued.. {1,18-39a.. None g il Ordinal N Input
3 SEX0 Murmeric 1 a Sexo {1, Hombre}... Mone g & Mominal N Input
4 pregl3 Murmeric 1 a ;Conoce la tée... {0, Mo}... MNone g & Mominal N Input
5 preg0d Murmeric 1 a 5 Conoce la list... {0, Mo}... MNone g & Mominal N Input
G pregls Murmeric 1 a 3 Ha recibido co... {0, Mo}... MNone g & Mominal N Input
7 pregls Murmeric 1 a 5 Con qué frecu... {1, Tres vec... Mone g il Ordinal N Input
g pregl? Murmeric 1 a 5 Cuantas porci.. {1, 1 porcid... Mone g il Ordinal N Input
g pregls Murmeric 1 a 5 Cuantas porci.. {1, 1 porcid... Mone g il Ordinal N Input
10 pregld Murmeric 1 a 5 Con qué frecu... {1, Tres vec... Mone g il Ordinal N Input
11 pregl0 Murmeric 1 a 5, Qué tipo de c... {0, Minguno}... Mone g & Mominal N Input
12 pregll Murmeric 1 a s Consume ust... {0, Mao}... MNone g & Mominal N Input
13 pregl2 Murmeric 1 a 5Con qué frecu... {1, Unavez ... None g il Ordinal N Input
14 preg13 Mumeric 1 0 ;Consume ust... {0, Nal... Nane g & Nominal N Input
15 pregld Murmeric 1 a 5 Cuantas porci.. {1, 1 porcid... Mone g il Ordinal N Input
16 pregls Murmeric 1 a s Cuanto es elv.. {1, <126mg/... None g il Ordinal N Input
17 preglB Murmeric 1 a 5 Cuanto es elv.. {1, <180mg/... None g il Ordinal N Input
18 pregl? Murmeric 1 a iA las diez de [ {1, <140mg/... None g il Ordinal N Input
19 pregls Murmeric 1 a i Ha presentad... {0, Mo}... Nane g = Right &b Nominal N Input
20 pregld Murmeric 1 a s Ha tenido ust... {0, Mo}... MNone g i & Mominal N Input
21 preg20 Mumeric 1 a i Tiene usted di... {0, Na}... Nane g & Naminal N Input
22 wl_d1 Murmeric 1 a Recomendacio... Mone MNone g & Seale N Input
23 vl _d2 Murmeric 1 a Consumo de V... Mone MNone g & Seale N Input
24 wl_d3 Murmeric 1 a Consumo de Pr... Mone MNone g & Seale N Input
- A_ald hi H 4 fal L hi hi fal Comnl N "

4

Data View ‘Variable View



Anexo N° 12: Padrén nominal de pacientes Hipertensos y Diabéticos




® 9% Overall Similarity

Top sources found in the following databases:

* 8% Internet database

» Crossref database

* 6% Submitted Works database

TOP SOURCES

The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be
displayed.

uwiener on 2024-03-22

Submitted works

Universidad Wiener on 2023-01-03

Submitted works

uwiener on 2023-05-23

Submitted works

hdl.handle.net

Internet

repositorio.unfv.edu.pe
Internet

repositorio.uwiener.edu.pe
Internet

repositorio.ucsg.edu.ec
Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

Similarity Report

* 1% Publications database

» Crossref Posted Content database

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Sources overview
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