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RESUMEN

El objetivo general de la investigacion fue determinar el estado nutricional en
pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales
Villegas, Tumbes 2023. El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo
simple. La muestra de la investigacion estuvo conformada por 12 pacientes del
centro de salud en estudio. Los resultados encontrados evidenciaron que el
41.7% (5) tuvo un estado nutricional normal, mientras que el 16.7% (2) mostraron
obesidad grado | y delgadez. Por otro lado, en un porcentaje de 8.3% (1) estuvo
en un nivel de delgadez extrema, sobrepeso y obesidad grado Il. Por otro lado, de
7 participantes con un estado nutricional inadecuado, el 71.4% (5) tuvo de entre
63 a 75 afnos y el 28.6% (2) tuvieron de 48 a 62 afios. De 7 participantes con un
estado nutricional inadecuado, el 85.7% (6) es de sexo femenino y el 14.3% (1)
pertenece al sexo masculino. Del mismo modo, de 7 participantes con un estado
nutricional inadecuado, el 42.9% (3) tuvo delgadez; el 28.6% (2) tuvieron obesidad
grado I; el 14.3% tuvo sobrepeso y en el mismo porcentaje tuvo obesidad grado II.
Por ultimo, de 7 participantes con un estado nutricional inadecuado, el 42.9% (3)
tuvo TB sensible; el 28.6% (2) tuvieron TB estandarizada; el 14.3% tuvo TB MDR
y en el mismo porcentaje TB individualizada. En el estudio se concluye que el
estado nutricional en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud

Gerardo Gonzales Villegas, fue normal en la mayoria de los participantes.

Palabras claves: Estado nutricional, tuberculosis, manejo y tratamiento.
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ABSTRACT

The general objective of the research was to determine the nutritional status in
patients with tuberculosis treated at the Gerardo Gonzales Villegas Health Center,
Tumbes 2023. The study had a quantitative approach, of a simple descriptive type.
The research sample was made up of 12 patients from the health center under
study. The results found showed that 41.7% (5) had a normal nutritional status,
while 16.7% (2) showed grade | obesity and thinness. On the other hand, a
percentage of 8.3% (1) were at a level of extreme thinness, overweight and
obesity grade Il. On the other hand, of 7 participants with an inadequate nutritional
status, 71.4% (5) were between 63 and 75 years old and 28.6% (2) were between
48 and 62 years old. Of 7 participants with an inadequate nutritional status, 85.7%
(6) are female and 14.3% (1) are male. Similarly, of 7 participants with inadequate
nutritional status, 42.9% (3) were thin; 28.6% (2) had grade | obesity; 14.3% were
overweight and the same percentage had grade Il obesity. Finally, of 7 participants
with inadequate nutritional status, 42.9% (3) had susceptible TB; 28.6% (2) had
standardized TB; 14.3% had MDR TB and the same percentage had individualized
TB. The study concludes that the nutritional status in patients with tuberculosis
treated at the Gerardo Gonzales Villegas Health Center was normal in the majority

of participants.

Keywords: Nutritional status, tuberculosis, management and treatment.
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1. INTRODUCCION

El presente estudio se desarrolla dentro de un contexto de alta complejidad, el
cual involucra la necesidad de evaluar el estatus de los casos de tuberculosis a
nivel mundial, considerando que esta enfermedad es una de las enfermedades

infecciosas mas mortales a en todo el mundo®.

La Organizacion Mundial de la Salud — OMS, estima para el 2020 cerca de
291.000 casos nuevos y 27.000 muertes de tuberculosis, aumentando en 3000
muertes, comparandolo con las estadisticas del 2019 debido a la aparicion de la
pandemia por COVID-19. En este contexto de pandemia se ha revertido los
avances logrados por la estrategia sanitaria nacional de la lucha contra la
tuberculosis, viéndose afectado el acceso a los servicios en la atencion de

prevencion en la tuberculosis en el afio 2020

En las Américas el 2020 los casos llegaron a 291.000 personas con tuberculosis,
muriendo cerca de 27,000 de las cuales el 29% corresponde a coinfeccion por
TBC/VIH; siendo estas personas infectadas por el VIH, con més probabilidades de
desarrollar tuberculosis activa (su nivel de probabilidad es 18 veces mas), seguido
de los trastornos que dafian el sistema inmunitario. Por otro lado, las personas
con desnutricion presentan un riesgo tres veces mayor. En el 2020 en el mundo
hubo 1,9 millones de casos nuevos contagiados de tuberculosis, los cuales

estuvieron atribuidos a la desnutricion®.

La valoracion del estado nutricional en los pacientes de tuberculosis es esencial
para la prevision de la enfermedad, dado que la enfermedad contribuye a
disminuir considerablemente el estado nutricional, debido a que altera el
metabolismo producto de la infeccion. Por tanto, es importante reconocer las
diversas comorbilidades existentes en los pacientes con tuberculosis y reconocer
la gravedad del mismo, que contribuya a disminuir el sistema inmunoldgico, el

cual permitira la recuperacion méas préxima del paciente®.
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La tuberculosis representa una de las enfermedades infectocontagiosas, que se
posiciona entre las diez principales patologias que provocan una alta tasa de
defuncion a nivel mundial. Esta enfermedad es transmitida por medio del aire y se
caracteriza principalmente por conducir a la formacién de nddulos o tubérculos
sobre tejidos infectados, lo cual provoca perjuicios en diversos 6rganos, mas aun
en los pulmones, generando sintomas como tos seca, expectoracién de

sanguinolentas, fiebre y pérdida de peso®.

De acuerdo con lo expuesto por la OMS, alrededor de 10 millones de personas
padecen de tuberculosis en todo el mundo, de los cuales 5.6 millones son
hombres, mientras que 3.2 millones son mujeres y 1.2 millones fueron nifios
contagiados. Asimismo, la OMS ha calculado que cerca de 2.2 millones de estos
casos se vincularon a la desnutricion. Ademas, ha expuesto que 1.4 millones de

personas llegaron a fallecer producto de la tuberculosis durante el afio 2019

Por su parte, la Organizacion Panamericana de Salud — OPS, calculé que en el
continente americano se cuenta con 289 mil casos relacionados a la tuberculosis,
lo cual representa el 3% del total de casos mundiales. Asimismo, la OPS sostuvo
gue el Peru cuenta con una tasa equivalente a 121.9 por cada 100 mil habitantes,
posicionandose en el segundo puesto del indice mas alto con incidencia en esta
patologia, posterior a Haiti, que tiene una tasa del 179.8. La OPS a través de un
trabajo en conjunto con paises como Chile, Uruguay, Cuba y Costa Rica, los
cuales han tenido baja prevalencia a la enfermedad, han buscado plantear metas
gue favorezcan a reducir esta patologia, la cual, a pesar de todos los esfuerzos
realizados y el uso de avances cientificos-técnicos, aun simboliza una amenaza

para la salud a nivel mundial®.

Mientras que, el panorama de esta enfermedad, tanto en Latinoamérica como en
el Caribe, es estimada como la segunda causa de muertes y es la patologia mas
grave, por lo mismo que en estos paises se cuenta con determinantes sociales de
salud como la desigualdad, pobreza, los cuales obstaculizan que toda la

poblacion acceda a los diversos servicios de salud, ademas con ello se ven
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limitadas las probabilidades de prevencion, diagndstico y tratamiento oportuno a

los individuos que padecen de tuberculosis®.

Dentro del contexto nacional, se calcula que gran parte de los casos de
tuberculosis predominan en regiones como La Libertad, Lima, Madre de Dios,
Lambayeque, Loreto, Tacha, Ucayali, Moquegua, Ica, las cuales se posicionan en
un nivel de riesgo alto a muy alto para tuberculosis. Igualmente, de la totalidad de
los casos, se considera que el 64% se encuentran tanto en el Callao como en
Lima Metropolitana®.

De igual manera, la distribucién de incidencias de acuerdo con la morbilidad fue
de 41 032, siendo el Callao y Lima los que presentaron mas casos, mientras que,
en relacion con su tipo, la tuberculosis pulmonar tuvo representacion del 81.57% y
la tuberculosis extrapulmonar del 18.35%. Ademas, se estimd que, respecto a
comorbilidades, con el 58.71% hubo mayor presencia en personas con VIH y

seguidamente se hall¢ la diabetes con una cifra del 37.04%?.

Sin embargo, con base en los informes de la Direccién de Prevencion y Control de
Tuberculosis, durante el afio 2019 se llegaron a detectar 32 970 casos, mientras
gue en el 2020 la cifra fue de 24 296 personas afectadas con algun tipo de
tuberculosis. Asimismo, en el Per(, por medio de la ley 30287, de control y
prevencion de tuberculosis, esta fue considerada como un tema de interés
nacional, volviendo el control de esta enfermedad una politica de estado, no
obstante, estudios afirman que los alcances en el Peru respecto a esta
enfermedad presenta diferencias con lo expuesto por la OMS, en cuanto las
medidas de prevencion representan un alto costo para el gobierno peruano,

convirtiéndose en acciones complejas para llevar a cabo a escala nacional®.

Respecto al contexto regional, principalmente Tumbes como distrito, donde se
encuentra ubicada la Microred de Pampa grande: Centro de salud Pampa grande
y Puesto de salud Gerardo Gonzales Villegas, son establecimientos del primer
nivel de atencion, considerados como zonas con una elevada incidencia de

pacientes con tuberculosis, los cuales, segun los estudios realizados, carecen de
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suficiente informacion en relacion con la enfermedad que padecen y presentan
actitudes negativas hacia la misma, lo cual dificulta que su tratamiento y las
medidas de prevencion sean eficientes. Asimismo, cabe hacer mencion que, en
relacion con las variables de la presente investigacion, no se han visualizado

trabajos recientes, resaltando asi la importancia de su desarrollo”.

En el contexto institucional, se puede establecer que tanto el enfoque nutricional
como el estudio de las comorbilidades en los pacientes que padecen de
tuberculosis son determinantes para la estimacion del empeoramiento de la
patologia, teniendo en cuenta que esta reduce el estado nutricional de los
individuos, mientras que las comorbilidades permiten predecir la gravedad de la
enfermedad y a partir de ello establecer el tratamiento y acciones necesarias que

favorezcan la mejora del paciente.

Con base en lo expuesto, surgid la siguiente interrogante: ¢ Cual es el estado
nutricional en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo

Gonzales Villegas, Tumbes 2023?

La investigacion fue realizada para el conocimiento y resolucién de problemas
presentes en la sociedad relacionados con el estado nutricional de los pacientes
con tuberculosis, porque se evidencia como un factor influyente que reduce la
recuperacion de la enfermedad y genera mayores complicaciones para la salud.
Un adecuado estado nutricional sera primordial para el 6ptimo desarrollo de la

salud.

La justificacién tedrica del estudio se basé en el aporte que se brindé mediante la
recoleccién de la informacion, la cual ayudd a describir y conocer el fenémeno en
estudio, contribuyendo a la ciencia investigativa para préximos trabajos que se
relacionen con la problematica del estado nutricional en pacientes con

tuberculosis.

Mientras que, se contd con una justificacion metodolégica, debido a que se

expuso el empleo de instrumentos de recoleccion de datos validados por medio
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de ficha técnica, con la intencidn de preservar las garantias que ofrece el estudio
en cuanto a confiabilidad y veracidad, siendo complementado ello con la
exposicion de diferentes teorias sobre las que se pueda generar un aporte teorico

hacia la demostracion de existencia de cada una de las variables de estudio.

Asi mismo, desde la perspectiva practica, el estudio permitié formar una base de
datos importante en cuanto al desarrollo de estrategias que tengan que ver con la
alimentacion y la mejora del estado nutricional en pacientes con tuberculosis,
entendiendo que estos esperan mantener su condicién de salud la mayor cantidad

del tiempo y siendo responsabilidad del personal de salud, el de garantizarla.

En cuanto a la justificacion social del estudio, se pudo contar con la posibilidad de
incidir directamente en aumentar la comprensién que se llega a tener sobre el
estado nutricional del paciente con tuberculosis y el desarrollo de diferentes
comorbilidades que pueden llegar a afectar su calidad de vida, entendiendo con
ello que no solo se requiere de contar con una mayor prevalencia de cuidado
hacia estos, sino que corresponde a ser una obligaciéon del sector de salud
publica, el prever cualquier tipo de afectacion hacia la calidad de vida del poblador

de riesgo.

Como objetivo general, el estudio plantedé determinar el estado nutricional en
pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales
Villegas, Tumbes 2023. Como objetivo especifico, identificar el estado nutricional
con respecto a la edad en pacientes con tuberculosis; identificar el estado
nutricional con respecto al sexo en pacientes con tuberculosis; identificar el
estado nutricional con respecto al diagnéstico en pacientes con tuberculosis;
identificar el estado nutricional con respecto al tipo de tuberculosis pacientes

atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes 2023.
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2.

REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Bases tedricas

El estado nutricional viene a ser el resultado en lo que respecta
principalmente el balance entre las necesidades, el gasto de energia
saludable y otros nutricionales esenciales y en la parte secundaria, de
multiples determinantes en un ambiente dado, reflejando los factores
fisicos, biolodgicos y genéticos, psico-econdémicos, culturales y también
los ambientales. Es decir, viene a ser condicion del organismo frente a

nutrientes de los alimentos®®.

Asimismo, el estado nutricional viene a ser la determinacion del nivel
de salud con respecto al bienestar de un individuo desde un enfoque
nutricional. También, hace referencia al grado de examinar las
demandas bioquimicas, fisiolégicas y metabdlicas si estan cubiertas
por la absorcion de nutrientes. Del mismo modo, este se relaciona con
la condicion fisica de un individuo con respecto al resultado de sus

balances en lo que concierne absorcion de energia y nutrientes™®.

Por otro lado, esta condicion suele resultar del equilibrio entre lo que la
persona ingiere y lo que gasta. Asimismo, en las personas con
tuberculosis su estado nutricional es fundamental, ya que ello le
permitira mantener una dieta balanceada, con alimentos saludables.
Esta enfermedad requiere que los pacientes consuman alimentos ricos
en carbohidratos y también en proteinas, lo cual le ayudara a mejorar

la evolucion del tratamiento?.

La delgadez viene a ser un efecto, el cual es originado por deficiencia
en lo que refiere la ingesta de alimentos, ademas, también hace
referencia al indice de masa corporal por debajo de lo recomendable.
Asimismo, este efecto suele presentarse tanto en hombre como en
mujeres, siendo estas las que presentan mayor frecuencia presentan

estas caracteristicas™®.
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Del mismo modo, la delgadez puede estar relacionada con la baja
absorcion de nutrientes que el organismo necesita para presentar un
estado nutricional adecuado. Para que una persona determine si
presenta un grado de delgadez, es necesario que ejecute la siguiente
ecuacion: se divide el peso por la altura al cuadrado, donde si este si
es resultado se halla entre 19 y 25, la persona presenta un buen
estado nutricional®”.

Es importante que las personas lleven control con respecto a sus
indices de masa corporal, ya que ello, le permitira identificar si su
estado nutricional es correcto 0 si su organismo no esta absorbiendo
adecuadamente los nutrientes que ingiere de manera cotidiana.
Asimismo, cuando las personas presentan una enfermedad, el control
de su peso y alimentacion es fundamental, ya que ello le permitira

llevar y mantener un estilo de vida saludable*®.

El peso normal viene a ser el indice de masa corporal con el peso
adecuado, cuando una persona mantiene este tipo de peso le
contribuye para que lleve una vida adecuada y pueda desarrollar sus
actividades con normalidad. En el caso de una persona enferma o que
presente Tuberculosis, tener un peso normal le va a favorecer para que
contrarreste los efectos que esta puede generar, ademas le va a

favorecer a su calidad de vida®®.

Del mismo modo, el peso normal, hace referencia cuando el organismo
de una persona absorbe de manera correcta los nutrientes y alimentos
gue consume, este peso permite que los seres humanos disminuyan la
presencia de enfermedades y patologias que puedan afectar la vida de
las personas. Ademéas, en lo que refiere las tareas cotidianas,
mantener un peso adecuado favorece significativamente para el

desarrollo de tareas y prevencion de problemas de salud?.
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Por otro lado, cuando las personas con tuberculosis mantienen un
peso normal, les va a permitir hacer frente a la enfermedad y que los
efectos sean mas controlables. Asimismo, es importante que los
pacientes lleven un control de sus pesos, ya que admitira a para que
su condicién de vida refleja buenos resultados y ayuda a prevenir

cualquier efecto predominante®'.

El sobrepeso viene a ser un trastorno el cual se origina por el exceso
de grasa corporal, los cuales incrementan el riesgo de hacer que la
persona tenga problemas de salud y ademas presente sintomas, los
cuales pueden generar afectaciones al estado al estado, nutricional de
las personas. Este trastorno puede llevar a que la persona aumente la
posibilidad de padecer de méas enfermedades?.

Del mismo modo, también esta relacionado con los malos balances
alimentarios y con la mala ingesta de alimentos. En algunos casos, el
sobrepeso se debe porque las personas no llevan una dieta
balanceada o porque su cuerpo no absorbe correctamente los
nutrientes, por ello, es recomendable que la persona, cuando note
cambios en su masa corporal, acuda con los profesionales de la salud

y le brinden un tratamiento el cual disminuya los excesos de peso®.

Por otro lado, en caso de los pacientes con tuberculosis, el sobrepeso
puede ser un factor detonante a acrecentar esta enfermedad, debido a
gue, cuando el paciente presenta estos niveles de peso, se le
recomienda que lleve una dieta saludable, la cual ayude a contrarrestar
los efectos que la enfermedad puede generar en la salud de las

personas?”.
La obesidad viene a ser el aumento del peso corporal que una persona

puede presentar, asimismo, cuando ocurre esta afeccién, el peso de la

persona sobrepasa los niveles y rangos normales de masa muscular
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gue una persona puede tener. Generalmente, se relaciona cuando el

peso es mayor que la estatura que la persona puede presentar®.

Esta afeccion hace referencia a la gran cantidad de grasa corporal que
tiene un individuo, la cual puede llevar a que la persona esté afectada
directamente a presentar problemas de salud, las cuales pueden
generar consecuencias fisicas y psicologicas. Por ello, es importante
que, las personas acudan de manera periddica a chequeos y controles

de peso y verifiquen como esta su estado nutricional®®.

Por ello, es importante que aquellas personas que tienen este tipo de
problemas lleven un tratamiento acorde, el cual le ayude reducir la
masa excesiva que tiene en su cuerpo a fin de presentar una mejor
condicion de vida. Esto también le ayuda a prevenir enfermedades las
cuales puede afectar y hacer que la persona tenga trastornos de otras

patologias®.

Segun Dorothea en el 1969, en su teoria del Autocuidado, con
respecto al trabajo de investigacion, cuando conocemos nuestras
comorbilidades y sus riesgos, Dorothea hace énfasis que el
autocuidado es una actividad aprendida por los seres humanos, la cual

esta encaminada a un fin en especifico?’.

Es un comportamiento el cual se presentan en situaciones especificas
de la vida, por ello, consiste en el aporte constante y atencién sanitaria
0 de cuidado del individuo hacia su propia salud, sin embargo, esta
accion puede estar dirigida hacia uno mismo o hacia los demas, con el
objetivo de optimar el entorno, por consiguiente, disminuimos el riesgo

a enfermar?’.

El modelo, de Nola Pender, apoya el trabajo a realizar, es uno de los
mas completos y utilizados por el profesional de enfermeria, ya que le

permite explicar el comportamiento saludable a partir del papel de la
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2.2.

experiencia en el desarrollo del comportamiento, “este modelo toma a
la persona como ser integral y analiza los estilos de vida, sus fortalezas
y las capacidades que tiene para tomar decisiones con respecto a su
salud y vida. Por lo tanto, su objetivo es ayudar a la persona alcanzar
niveles mas altos de salud y bienestar y a la vez le permite identificar a

aquellos factores que influyen en sus comportamientos”?’.

Complementado el trabajo, bebemos integrar, la teoria de la diversidad
y la universalidad de los cuidados culturales de Leininger, ya que para
educar al paciente no debemos olvidar aplicar este modelo
transcultural que permitird un trabajo sostenido en el tiempo, ya que
proporciona al profesional de enfermeria la posibilidad de explorar,
entender y aprender de la base cultural de los pacientes, incluyendo
sus puntos de vista personales acerca de la salud, de esta manera
poder proporcionar asistencia con un fondo cultural o étnico distinto del
propio, permitiendo que se produzca una comunicacion intercultural

eficaz, aceptando las creencias de las pacientes®.

En conclusion, esta teoria transcultural, permitira tener claro que la
salud y los cuidados son universales, pero las formas de llevar a cabo
esos cuidados y de concebir la salud vienen definidas de manera
diferente segun las culturas. En el contexto multicultural en el que
vivimos se debe valorar las creencias y valores de nuestros pacientes
para asi poder proporcionar cuidados enfermeros efectivos,

satisfactorios y coherentes con su cultura®.

Antecedentes

A nivel internacional

Costa R®, en su estudio titulado “Impacto del estado nutricional en el
tratamiento de pacientes con tuberculosis”, en el 2023, Ecuador. Tuvo
por objetivo describir si la desnutricién y la TB estan interrelacionadas,

dificultando el tratamiento y aumentando la mortalidad. Fue un estudio
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de tipo descriptivo, de recoleccién de informacion sistematica. Como
resultados se obtuvieron que, se incluyeron 8 articulos, con una
poblacion de 94763 pacientes que fueron diagnosticados con
tuberculosis, asociado a desnutricion en tratamiento. Los casos de
tuberculosis con desnutricion demostraron una prevalencia entre
24,5% al 50,8% (media de 29%) con un riesgo de mortalidad entre 1,11
a 7,33 veces superior en comparacion a pacientes con un estado
nutricional adecuado. Ademas, los casos con resistencia a ciertos
farmacos antifimicos tienen un riesgo superior que en pacientes que
son tuberculosis sensible. El autor concluye que la desnutricion
aumenta el riesgo de mortalidad y el fracaso del tratamiento en

pacientes con tuberculosis.

Bermeo D°, en su investigacién del 2018 acerca de “Evaluacién del
Estado Nutricional de los Pacientes con Tuberculosis Pulmonar Bk+,
Durante el Periodo de Tratamiento Antifimico, Esquema |, Zona Siete,
Ecuador”. El objetivo de esta investigacion fue es evaluar el estado
nutricional de los pacientes con tuberculosis pulmonar Bk+ que reciben
tratamiento antifimico. Estudio analitico correlacional. Los resultados
muestran que predomind el sexo masculino. indice de masa corporal
antes del tratamiento media 21.91, desviacién estandar 4.02, pacientes
con comorbilidad presentaron una media inferior 21.07; la diferencia de
medias del IMC durante el tratamiento antifimico tiene un incremento
mensual progresivo desde el diagnostico (IMC 21.91) hasta el 6to mes
de tratamiento (IMC 24.05), estadisticamente significativo, valor de t de
Student de 108.39 y valor de p < a 0.05 con NC de 95% al término del
tratamiento, un tanto menor en los casos de comorbilidad. Se concluye
gue el estado nutricional, tanto de los pacientes con y sin comorbilidad,
mejora sustancialmente durante el tratamiento antifimico del esquema |
de la estrategia Tratamiento Acortado Directamente Observado
(DOTSs).
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NUfiez G, Salinas A, Villareal E, Garza M*°, en el afio 2019, Ciudad de
México, definieron en su investigacion Riesgo nutricional en pacientes
con tuberculosis pulmonar: ¢cuestion del paciente o de los servicios de
salud? La metodologia present6 un estudio de estadistica descriptiva,
analisis bivariado y multivariado. Los resultados expusieron que, en lo
gue refiere a la informacion que brindan a los pacientes, El promedio
de edad fue de 42.4+19.9 afos. La media de indice de masa corporal
fue de 19.8+3.2 y se encontraban desnutridos 56.8% del total de los
pacientes. El 26.4% de estos fue enviado al servicio de nutricién vy,
Unicamente, 24.3% lo utiliz6. El analisis multivariado mostr6 como
factores de riesgo para desnutricion a los efectos secundarios de las
drogas antifimicas, independientemente de la edad, sexo, escolaridad,
ocupacion, tiempo de evolucion. La investigacion concluyé que, el
riesgo nutricional al que se enfrenta el paciente es responsabilidad
tanto de este, por la escasa utilizacion que hace del servicio de
nutricion, como de los servicios de salud, debido a la existencia de
barreras de tipo organizacional que dificultan el acceso al servicio de

nutricion

A nivel nacional

Moncayo™!, en el afio 2022, Piura, plante6 como objetivo principal en
su estudio establecer la semejanza de las caracteristicas clinicas y las
epidemiolégicas de los pacientes con TB en el centro de salud. La
metodologia se basé en un estudio con disefio no experimental, con
alcance descriptivo, cuyo enfoque fue cuantitativo de tipo correlacional
y corte transversal, se aplic6 la observacion como técnica a 132
pacientes con TB para conseguir datos. Los resultados evidenciaron
gue, en cuanto a las caracteristicas epidemiologicas, segun el
lugar/espacio, el 60% de zonas urbanas y el 40% de zonas rurales,
segun la frecuencia, el 34% con incidencia y el 46% con prevalencia,
segun la condicion de riego, el 91% con vulnerabilidad, en lo que

respecta a caracteristicas clinicas, los tipos de TB pulmonar y
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extrapulmonar es de 97 y 3% respectivamente, antecedentes
familiares, el 34% que si y el 66% que no, en cultivos de diagndstico, el
100% positivo, asimismo, segun la comorbilidad, el 32% con diabetes,
el 17% sida, el 49% otras y el 24% sin comorbilidad. Por ello, la
investigacion concluyé que, si hay semejanza entre ambas

caracteristicas en los pacientes con TB del centro de salud.

Alderete y Oroz®, en el afio 2021, Lima, definié en su estudio como
objetivo general establecer la relacion entre el estado nutricional y las
comorbilidades en pacientes con TB del centro de salud. La
metodologia presenté un estudio cuyo enfoque fue cuantitativo, con
disefio no experimental, retrospectivo, de tipo aplicativo, con alcance
correlacional, se aplico la observacion, hay un cuestionario a 122
pacientes, para obtener informacion. Los resultados arrojaron que, en
cuanto a su estado nutricional, sefialaron un 76% de nivel inadecuado,
en lo que refiere a la evaluacion inmunolégica y antropométrica,
indicaron un estado adecuado de 80% y 50% respectivamente, en lo
gue concierne a la evaluacion quimica, sefialaron un estado
inadecuado de 57%, ademas solo el 25% mostraron comorbilidades.
Por ello, la investigacion concluyéo que, si hay una semejanza
significativa entre el estado nutricional y las comorbilidades en
pacientes con TB en el hospital Schreiber.

Rojas’, en el afio 2019, Huacho, plante6 en su estudio como objetivo
general analizar el estado nutricional en pacientes con TB del centro de
salud Santa Anita. La metodologia consistid en un estudio con disefio
no experimental, de corte transversal, de tipo observacional -
retrospectivo, se aplicé un cuestionario a 38 casos de pacientes con
TB, para recabar informacion. Los resultados reflejaron que, el 76%
fueron pacientes de sexo masculino y el 24% femenino, en lo que
refiere al grado de desnutricién, el 93% nivel leve y el 7% nivel
moderado, con problemas de sobrepeso, el 83% hombres y el 17%

mujeres, en lo que respecta el estado nutricional, el 8% con delgadez,
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el 16% sobrepeso, el 71% peso normal y el 5% con obesidad, en lo
gue concierne a los tipos de TB, el 21% extrapulmonar y el 79%
pulmonar, segun la sensibilidad, el 11% TBC XDR y EL 89% TBC
sensible. Con base en lo expuesto, el estudio concluyé que, los
pacientes con TB atendidos en el hospital presentaron un IMC normal,
sin embargo, es necesario que mejoren sus condiciones de vida con

respecto a su alimentacion.

Ayala®? realizé un estudio en el afio 2021 titulado “Perfil epidemiolégico
y clinico de los pacientes con diagndéstico de Tuberculosis Pulmonar en
el Centro de Salud Villa Victoria Porvenir’, que tuvo como objetivo
determinar el perfil epidemioldgico y clinico de los pacientes atendidos
con el diagnostico de tuberculosis pulmonar en el Centro de Salud Villa
16 Victoria Porvenir en los meses de enero del 2015 a diciembre del
2020. Este fue un estudio de tipo descriptivo, retrospectivo, de corte
transversal. La poblacion fue de 68 pacientes. Como instrumento se
utilizé una ficha de recoleccion de datos y el andlisis de datos fue de
frecuencias y porcentajes. Se hall6 como resultados de las
caracteristicas epidemiologicas que predominé el género masculino
(66,2%), la edad en el rango de 18-35 afios (52,9%), con un nivel de
instruccion secundaria (51,5%), soltero (60,3%), no poblaciéon
vulnerable (92,6%) y en relacion con las caracteristicas clinicas se
hall6 paciente vacunado con BCG (80,9%), sin contacto familiar con
Tuberculosis (64,7%).

A nivel local

Sassa’, en el afio 2019, Tumbes, formulé como objetivo en su
investigacion establecer las actitudes de los pacientes con
Tuberculosis hacia los cuidados, medidas de prevencion y tratamiento
farmacolégico. La metodologia se basé en un estudio con alcance
descriptivo, nivel aplicativo, de corte transversal, cuyo enfoque fue
cuantitativo, se aplic6 un cuestionario a 40 pacientes con TB para

recabar informacidn. Los resultados expusieron que, en cuanto a las

29



actitudes de los pacientes con TB, hacia los cuidados, medias
preventivas y tratamiento, estos indicaron con un 54% ser indiferentes,
el 30% sefialaron un nivel de rechazo y solo el 16% de aceptacion, en
lo que refiere al tratamiento farmacologico, mostraron un 50% de
indiferencia y 18% de aceptacién, en lo que concierne a sus cuidados,
el 58% de indiferencia y un 10% de aceptacion y en lo que respecta las
medidas preventivas, el 60% mostraron indiferencia y el 10% de
aceptacion. La investigacion concluyd que, las actitudes de los
pacientes con TB reflejaron considerablemente indiferencia frente a

sus cuidados, tratamiento farmacéutico y medidas de prevencion.
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3. MATERIALES Y METODOS

3.1. Enfoquey tipo de estudio

3.2.

En cuanto al tipo de investigacién, se empled un estudio de tipo bésico,
debido a que se tom6 como referencia la evaluacion de una determinada
realidad con la intencidbn de aumentar el conocimiento respecto a un
determinado hecho de andlisis. Hernandez y Mendoza® lo definieron como
aquel estudio que pretende conocer de forma integra un hecho de

inspeccion.

Asi mismo, en relacién con el enfoque de investigacion, se contdé con el
empleo del enfoque cuantitativo, debido a que se busc6 exponer la totalidad
de la informacién por medio de valoraciones numéricas. Hernandez y
Mendoza® lo consideraron como aquel enfoque que hace uso de la

estadistica con la finalidad de ofrecer respuesta a los objetivos planteados.
Disefio de investigacion

Se consider6 el disefio no experimental de corte transversal, no experimental
debido a que no se modifico de ninguna forma la realidad sobre la que se
desarrolla un determinado objeto de estudio. Asi mismo, se consider6 como
disefio transversal debido a que la recoleccion de datos se realiz6 en una

sola oportunidad, sin considerar al tiempo como una variable de estudio®.

|v||:>o

Donde:
M= La muestra de investigacion

Ox= Descripcién de la variable
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3.3. Poblacion muestray muestreo
Poblacién
La poblacion se encontr6 conformada por un total de 12 pacientes con
tuberculosis que fueron atendidos desde de junio a setiembre en el Centro
de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes. Hernandez y Mendoza®
consideraron que la poblacion llega a incidir directamente en representar a
una cantidad determinada de elementos de estudio o personas que esperan

participar en un estudio.

Muestra

Se encontro conformada por la totalidad de la poblacién, al ser una cantidad
poblacional inferior a 100 participantes. Durante los periodos mencionados
anteriormente; ademas, cabe destacar que se contd con una muestra
probabilistica, entendiendo que Hernandez y Mendoza®® sefialaron que este
tipo de muestra incide directamente en la exposicion de una férmula
estadistica con la finalidad de proceder a seleccionar a la cantidad de

elementos que esperan participar en un estudio.

Muestreo

Se utilizé el muestreo probabilistico aleatorio simple, debido a que la
totalidad de los participantes se escogieron de forma aleatoria e incidiendo
en la probabilidad. Hernandez y Mendoza®®, consideran que el muestreo se
ve representado en la posibilidad de seleccidén que se tiene de un individuo

que espera formar parte de un objeto de estudio.
Criterios de seleccion

Criterios de inclusioén

— Pacientes con tuberculosis que asistieron con regularidad al

establecimiento de salud.

— Pacientes con tuberculosis mayores de edad para su participacion.
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Criterio de exclusiéon

— Pacientes con tuberculosis que no se encontraron registrados en el

centro de salud para recibir su tratamiento.

— Pacientes que no desearon brindar su participar de la investigacion o

contaron con algun impedimento.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se conté con el empleo del analisis documental, en donde Hernandez y
Mendoza® lo definieron como aquella técnica que se centra en la inspeccion
de una serie de documentos con la finalidad de evaluar la realidad de un

determinado objeto de estudio.

Se encontré representado por la guia de analisis documental, sobre el cual
para el caso de la variable “Estado nutricional”’, se cont6 con la recoleccién

de informacion relacionada con lo siguiente: peso, talla e IMC, en adultos:

— Delgadez: <18.5

— Normal: 218.5y<24.9
— Sobrepeso: 225y <29.9
— Obesidad I: 230y < 34.9
— Obesidad Il: 235y < 39.9
— Obesidad Ill: 2 40”

Adultos mayores:
— Delgadez: < 23
— Normal: 223 y <28
— Sobrepeso: = 28 y <32
— Obesidad: =2 32"
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3.5.

3.6.

Hernandez y Mendoza®® consideraron que la guia de analisis documental es
un instrumento que buscé inspeccionar los documentos técnicos de un

paciente, con la finalidad de obtener informacion relevante de este.

Validacion y confiabilidad del instrumento

El instrumento de recoleccion de datos, para el presente caso se usé de la
ficha técnica de instrumento (anexo 3), en donde se puso en evidencia a los
autores reales del instrumento y los validadores de los que se hizo uso.
Hernandez y Mendoza®® sefialé que esta estrategia representa el esfuerzo
del investigador de respetar los derechos de autor y garantizar la calidad del

estudio que se viene realizando.

Hernandez y Mendoza® lo definieron como aquel proceso que se centra en
determinar el grado de confianza que se puede llegar a tener sobre una base

de datos especifica.

Se procedié a aplicar el instrumento de recojo de datos en una muestra
representativa de las 10 personas, donde se demostrd la existencia de

confianza, contando con valor de alfa de Cronbach superior a 0.70.
Procedimiento para el recojo de informacion

Para el caso del procesamiento de la informacién, se pidié permiso para la
aplicacion del instrumento a la enfermera Lic. Carina Bardales Chavez, jefa
del establecimiento de salud Gerardo Gonzales Villegas, posterior a ello se
coordiné con la jefa de enfermeras y el coordinador de la estrategia de

control de tuberculosis, enfermera Yajaira Margot Tinedo Dioses.
Procesamiento y analisis de informacion

Asimismo, se procedié a hacer uso de la estadistica descriptiva y la
estadistica inferencial, en donde la primera de las mencionadas buscé la

caracterizacion de cada una de las variables de estudio, entendiendo que la
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3.7.

exposicion de datos se realizé por medio de gréaficos de barras y tablas de
frecuencia. Cabe destacar que el procesamiento estadistico se realiz6 por
medio del software SPSS V 26.00.

Aspectos éticos

1. Principio de respeto de la dignidad humana: Para la investigadora, el
estudio tuvo impacto directo en la poblacién en general y definitivamente
dentro de los participantes. El respecto a la dignidad primé en cada

actividad que se realice.

2. Principio de primacia del ser humano y de defensa de la vida fisica:
Mediante la presente investigacion se aplico el tener en consideracion al
ser humano, defendiendo la integridad fisica de cada persona que

participe.

3. Principio de autonomia y responsabilidad personal: La investigacion
evalub que cada participante sea autbnomo en las respuestas y

decisiones que tomen, siendo responsables por cada una de ellas.

4. Principio de beneficencia y ausencia de dafio: La autora busco
conseguir beneficios para las personas del estudio, considerando el no

cometer dafo preservando la integridad de los participantes.

5. Principio de igualdad, justicia y equidad: Cada participante contd con
las mismas oportunidades de participacion, mismo trato y sera evaluado
de manera equitativa, buscando justicia ante la exposicion de la

problematica.

35



4. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados

Tabla 1. Estado nutricional en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro

de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes 2023.

VARIABLE ESTADO NUTRICIONAL

VALOR : .
Frecuencia Porcentaje
Delgadez muy extrema 1 8.3%
Delgadez 2 16.7%
Normal 5 41.7%
Sobrepeso 1 8.3%
Obesidad grado | 2 16.7%
Obesidad grado I 1 8.3%
TOTAL 12 100.0%

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario aplicados a pacientes con

tuberculosis.

45.0% 41.7%

40.0%

35.0%

30.0%

25.0%

20.0% 16.7% 16.7%

15.0%
10.0% 8.3% 8.3% 8.3%

s — |l - -
0.0%
Delgadez Delgadez  Normal Sobrepeso Obesidad Obesidad

muy grado | grado Il
extrema

m VARIABLE ESTADO NUTRICIONAL

Figura 1. Estado nutricional en pacientes con tuberculosis.

La tabla y figura 1 muestra que, del total de los participantes, el 41.7% (5) tuvo un
estado nutricional normal, mientras que el 16.7% (2) mostraron obesidad grado | y
delgadez. Por otro lado, en un porcentaje de 8.3% (1) estuvo en un nivel de
delgadez extrema, sobrepeso y obesidad grado Il.
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Tabla 2. Estado nutricional con respecto a la edad en pacientes con tuberculosis

atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes 2023.

Estado nutricional

Edad Adecuado Inadecuado TOTAL
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
20a 33 2 40.0% 0 0.0% 2
34 a 47 1 20.0% 0 0.0% 1
48 a 62 2 40.0% 2 28.6% 4
63 a75 0 0.0% 5 71.4% 5
TOTAL 5 100.0% 7 100.0% 12

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario aplicados a pacientes con

tuberculosis.

1 71.4%
1
1
1 40.0% 40.0%
0 28.6%
0 20.0%
0
0 . 0.0% 0.0% 0.0%
0
Porcentaje Porcentaje
Adecuado Inadecuado

Estado nutricional

H20a33 m34a47 m48a62 mB63a’b

Figura 2. Estado nutricional por edad.

La tabla y figura 2 muestra que, del total de los participantes, de 7 participantes
con un estado nutricional inadecuado, el 71.4% (5) tuvo de entre 63 a 75 afios y el
28.6% (2) tuvieron de 48 a 62 afos. De 5 participantes con un estado nutricional
adecuado, el 40.0% (2) tuvo de entre 20 a 33 afios y en el mismo porcentaje de
48 a 62 afos; por ultimo, el 20.0% (1) tuvo de 34 a 47 afios.
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Tabla 3. Estado nutricional con respecto al sexo en pacientes con tuberculosis

atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes 2023.

Estado nutricional

Sexo Adecuado Inadecuado TOTAL
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Femenino 0 0.0% 6 85.7% 6
Masculino 5 100.0% 1 14.3% 6
TOTAL 5 100.0% 7 100.0% 12

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario aplicados a pacientes con

tuberculosis.

1 100.0%

1 85.7%

1

1

0

0 14.3%

0 0.0% -
Porcentaje Porcentaje
Adecuado Inadecuado

Estado nutricional

®Femenino ®Masculino
Figura 3. Estado nutricional segun sexo.
La tabla y figura 3 muestra que, del total de los participantes, de 7 participantes
con un estado nutricional inadecuado, el 85.7% (6) es de sexo femenino y el

14.3% (1) pertenece al sexo masculino. De 5 participantes con un estado

nutricional adecuado, el 100.0% (5) pertenece al sexo masculino.
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Tabla 4. Estado nutricional con respecto el diagndstico en pacientes con
tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes
2023.

Estado nutricional

Diagnoéstico Adecuado Inadecuado TOTAL

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Delgadez 0 0.0% 3 42.9% 3
Sobrepeso 0 0.0% 1 14.3% 1
Normal 5 100.0% 0 0.0% 5
Obesidad grado | 0 0.0% 2 28.6% 2
Obesidad grado II 0 0.0% 1 14.3% 1
TOTAL 5 100.0% 7 100.0% 12

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario aplicados a pacientes con

tuberculosis.

1

100.0%
1
1
1
42 9%
0 28.6%
0 14.3% 14.3%
0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
0 [ ] [ ]
Porcentaje Porcentaje
Adecuado Inadecuado

Estado nutricional

B Delgadez ®m Sobrepeso mNormal mObesidad grado | m Obesidad grado |l

Figura 4. Estado nutricional segun diagnéstico.

La tabla y figura 4 muestra que, del total de los participantes, de 7 participantes
con un estado nutricional inadecuado, el 42.9% (3) tuvo delgadez; el 28.6% (2)
tuvieron obesidad grado I; el 14.3% tuvo sobrepeso y en el mismo porcentaje tuvo
obesidad grado Il. De 5 participantes con un estado nutricional adecuado, el

100.0% (5) tuvo un diagndstico normal.
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Tabla 5. Estado nutricional con respecto al tipo de tuberculosis de los pacientes

atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes 2023.

Estado nutricional

tubTe'E:u?oesis Adecuado Inadecuado TOTAL
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
TB sensible 3 60.0% 3 42.9% 6
TB estandarizada 0 0.0% 2 28.6% 2
TB MDR 2 40.0% 1 14.3% 3
TB individualizada 0 0.0% 1 14.3% 1
TOTAL 5 100.0% 7 100.0% 12

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario aplicados a pacientes con

tuberculosis.

1
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Figura 5. Estado nutricional segun tipo de tuberculosis.

La tabla y figura 5 muestra que, del total de los participantes, de 7 participantes
con un estado nutricional inadecuado, el 42.9% (3) tuvo TB sensible; el 28.6% (2)
tuvieron TB estandarizada; el 14.3% tuvo TB MDR y en el mismo porcentaje TB
individualizada. De 5 participantes con un estado nutricional adecuado, el 60.0%
(3) tuvo TB sensible y el 40.0% (2) tuvo TB MDR.

40



4.2. Discusion

En relacion al objetivo general, se pudo determinar el estado nutricional en
pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo
Gonzales Villegas, el 41.7% (5) tuvo un estado nutricional normal, mientras
que el 16.7% (2) mostraron obesidad grado | y delgadez. Por otro lado, en
un porcentaje de 8.3% (1) estuvo en un nivel de delgadez extrema,

sobrepeso y obesidad grado II.

Resultado similar el encontrado por Costa R®, en su estudio titulado “Impacto
del estado nutricional en el tratamiento de pacientes con tuberculosis”, en el
2023, Ecuador. Donde se concluy6 que el estado nutricional alcanzo un nivel
normal, también se logré considerar que la desnutricibn aumenta el riesgo de
mortalidad y el fracaso del tratamiento en pacientes con tuberculosis. De
igual forma, Bermeo D°, en su investigacion del 2018 acerca de “Evaluacion
del Estado Nutricional de los Pacientes con Tuberculosis Pulmonar Bk+,
Durante el Periodo de Tratamiento Antifimico, Esquema |, Zona Siete,
Ecuador”; encontré6 que indice de masa corporal antes del tratamiento
alcanzo un nivel normal, con una desviacion estandar 4.02, pacientes con

comorbilidad presentaron una media inferior 21.07.

Por otro lado, resultado distinto el encontrado por Nufiez G, Salinas A,
Villareal E, Garza M'°, en el afio 2019, Ciudad de México, definieron en su
investigacion Riesgo nutricional en pacientes con tuberculosis pulmonar:
¢cuestion del paciente o de los servicios de salud? La media de indice de
masa corporal fue baja, encontrandose desnutridos también en un 56.8% del
total de los pacientes. También Moncayo™, obtuvo algo distinto en el afio
2022, Piura, plante6 como objetivo principal en su estudio establecer la
semejanza de las caracteristicas clinicas y las epidemiologicas de los
pacientes con TB en el centro de salud, donde obtuvo que el 91% mostraron
nivel inadecuados de estado nutricional, como delgadez, sobrepeso, entre
otros. De igual forma, Alderete y Oroz?, en el afio 2021, definié en su estudio

como objetivo general establecer la relacion entre el estado nutricional y las
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comorbilidades en pacientes con TB del centro de salud. Los resultados
arrojaron que, en cuanto a su estado nutricional, sefialaron un 76% de nivel

inadecuado.

El estado nutricional viene a ser el resultado en lo que respecta
principalmente el balance entre las necesidades, el gasto de energia
saludable y otros nutricionales esenciales y en la parte secundaria, de
multiples determinantes en un ambiente dado, reflejando los factores fisicos,
biolégicos y genéticos, psico-econdmicos, culturales y también los
ambientales. Es decir, viene a ser condicion del organismo frente a

nutrientes de los alimentos®®.

Con respecto al objetivo especifico 1, se identificd el estado nutricional con
respecto a la edad en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de
Salud Gerardo Gonzales Villegas, de 7 participantes con un estado
nutricional inadecuado, el 71.4% (5) tuvo de entre 63 a 75 afios y el 28.6%
(2) tuvieron de 48 a 62 afios.

Resultado similar el encontrado por Nufiez G, Salinas A, Villareal E, Garza
M en el afio 2019, Ciudad de México, en su investigacion titulada Riesgo
nutricional en pacientes con tuberculosis pulmonar: ¢ cuestién del paciente o
de los servicios de salud? Los resultados expusieron que, en lo que refiere a
la informacion que brindan a los pacientes, el promedio de edad fue de

42.4+19.9 afos. La media de indice de masa corporal fue de 19.8+3.2.

Por otro lado, Ayala®® encontré algo distinto realizé un estudio en el afio
2021 titulado “Perfil epidemioldgico y clinico de los pacientes con diagnostico
de Tuberculosis Pulmonar en el Centro de Salud Villa Victoria Porvenir”, se
hall6 como resultados de las caracteristicas epidemiolégicas que predomino
la edad en el rango de 18-35 afios (52,9%), sin contacto familiar con
Tuberculosis (64,7%).
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Es un comportamiento el cual se presentan en situaciones especificas de la
vida, por ello, consiste en el aporte constante y atencion sanitaria o de
cuidado del individuo hacia su propia salud, sin embargo, esta accién puede
estar dirigida hacia uno mismo o hacia los dem4s, con el objetivo de optimar

el entorno, por consiguiente, disminuimos el riesgo a enfermar?’.

Para el objetivo especifico 2, se pudo identificar el estado nutricional con
respecto al sexo en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de
Salud Gerardo Gonzales Villegas, de 7 participantes con un estado
nutricional inadecuado, el 85.7% (6) es de sexo femenino y el 14.3% (1)

pertenece al sexo masculino.

Del mismo modo, Moncayo™, encontré algo similar en su investigacion en el
afio 2022, Piura, donde se plante6 como objetivo principal en su estudio
establecer la semejanza de las caracteristicas clinicas y las epidemioldgicas
de los pacientes con TB en el centro de salud, segun la condicién de riego,
el 91% mostro un estado nutricional poco adecuado, en lo que respecta a

caracteristicas generales, el sexo femenino predomino en el estudio.

Por otro lado, al distinto encontré Rojas®, en el afio 2019, Huacho, donde
planteé como objetivo general analizar el estado nutricional en pacientes con
TB del centro de salud Santa Anita, los resultados reflejaron que, el 76%
fueron pacientes de sexo masculino y el 24% femenino, en lo que refiere al

grado de desnutricion, el 93% nivel leve y el 7% nivel moderado.

Del mismo modo, el peso normal, hace referencia cuando el organismo de
una persona absorbe de manera correcta los nutrientes y alimentos que
consume, este peso permite que los seres humanos disminuyan la presencia
de enfermedades y patologias que puedan afectar la vida de las personas.
Ademads, en lo que refiere las tareas cotidianas, mantener un peso adecuado
favorece significativamente para el desarrollo de tareas y prevencion de

problemas de salud®.
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Con respecto al objetivo especifico 3, donde se logrd identificar el estado
nutricional con respecto al diagndstico en pacientes con tuberculosis
atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, de 7
participantes con un estado nutricional inadecuado, el 42.9% (3) tuvo
delgadez; el 28.6% (2) tuvieron obesidad grado I; el 14.3% tuvo sobrepeso y

en el mismo porcentaje tuvo obesidad grado Il.

Del mismo modo Sassa’, encontré algo similar en el afio 2019, Tumbes,
formulando como objetivo en su investigacion establecer las actitudes de los
pacientes con Tuberculosis hacia los cuidados, medidas de prevencion y
tratamiento farmacoldgico. Los resultados expusieron que, en cuanto al
diagnostico en pacientes con TB, en su gran parte los participantes
mostraron tener problemas del estado nutricional, alcanzo niveles

considerables con respecto a la delgadez, sobrepeso y obesidad.

Por otro lado, Alderete y Oroz?, encontraron un punto incongruente en el afio
2021, en su estudio como objetivo general establecer la relacion entre el
estado nutricional y las comorbilidades en pacientes con TB del centro de
salud. Los resultados arrojaron que, en cuanto a su estado nutricional,
sefalaron un 76% de nivel adecuado. Por ello, la investigacion concluyo que,
si hay una semejanza significativa entre el estado nutricional y las

comorbilidades en pacientes con TB en el hospital Schreiber.

Esta afeccion hace referencia a la gran cantidad de grasa corporal que tiene
un individuo, la cual puede llevar a que la persona esté afectada
directamente a presentar problemas de salud, las cuales pueden generar
consecuencias fisicas y psicoldgicas. Por ello, es importante que, las
personas acudan de manera perioddica a chequeos y controles de peso y

verifiquen como esté su estado nutricional®®.

Por dltimo, con respecto al objetivo especifico 4, donde se logro identificar el
estado nutricional con respecto al tipo de tuberculosis de los pacientes

atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, de 7
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participantes con un estado nutricional inadecuado, el 42.9% (3) tuvo TB
sensible; el 28.6% (2) tuvieron TB estandarizada; el 14.3% tuvo TB MDR y
en el mismo porcentaje TB individualizada.

De igual forma, Rojas® concuerda con la informacién encontrada por en el
afio 2019, Huacho, plante6 en su estudio como objetivo general analizar el
estado nutricional en pacientes con TB del centro de salud Santa Anita. Los
resultados reflejaron que, en lo que concierne a los tipos de TB, el 21%
extrapulmonar y el 79% pulmonar, segun la sensibilidad, el 11% TBC XDR y
EL 89% TBC sensible. Con base en lo expuesto, el estudio concluyé que, los

pacientes con TB atendidos en el hospital presentaron un IMC normal.

Por otro lado, Sassa’, encontré algo diferente en el afio 2019, formulé como
objetivo en su investigacion establecer las actitudes de los pacientes con
Tuberculosis hacia los cuidados, medidas de prevencion y tratamiento
farmacologico. Los resultados expusieron que, en cuanto al tipo TB de los
pacientes, se encontro que el tipo extrapulmonar e individualizada obtuvo un

nivel predominante.

El modelo, de Nola Pender, apoya el trabajo a realizar, es uno de los mas
completos y utilizados por el profesional de enfermeria, ya que le permite
explicar el comportamiento saludable a partir del papel de la experiencia en
el desarrollo del comportamiento, “este modelo toma a la persona como ser
integral y analiza los estilos de vida, sus fortalezas y las capacidades que
tiene para tomar decisiones con respecto a su salud y vida. Por lo tanto, su
objetivo es ayudar a la persona alcanzar niveles mas altos de salud y
bienestar y a la vez le permite identificar a aquellos factores que influyen en

sus comportamientos”?’.
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5. CONCLUSIONES

Se pudo determinar que el estado nutricional en pacientes con tuberculosis
atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales Villegas, fue normal en el
41.7%, mientras que el 16.7% mostraron obesidad grado | y delgadez.

Se identificd que el estado nutricional con respecto a la edad en pacientes
con tuberculosis alcanzo un nivel inadecuado, enfocdndose en las edades
de 63 a 75 afos en el 71.4% de los participantes y el 28.6% mostro una
edad de 48 a 62 afios.

Se pudo identificar que el estado nutricional con respecto al sexo en
pacientes con tuberculosis mostrando un nivel inadecuado, donde mas del

85.7% es de sexo femenino y el 14.3% pertenece al sexo masculino.

Se pudo identificar el estado nutricional con respecto al diagndéstico en
pacientes con tuberculosis, donde la mayor parte de los participantes
alcanzo un nivel inadecuado, donde el 42.9% tuvo delgadez; el 28.6%

tuvieron obesidad grado |.
Se pudo identificar que el estado nutricional con respecto al tipo de

tuberculosis de los pacientes, obteniendo un nivel inadecuado, el 42.9% tuvo
TB sensible; el 28.6% tuvieron TB estandarizada; el 14.3% tuvo TB MDR.

46



6. RECOMENDACIONES

A la Direccion Regional de Salud, se le recomienda realizar visitas a los
establecimientos de salud con la finalidad de evaluar las caracteristicas y las
condiciones en que se encuentran las personas con diagnostico de
tuberculosis, esto con la finalidad de conocer como se maneja y como se

encuentran los casos de dicha enfermedad que afecta a la sociedad.

A los establecimientos de salud, se les recomienda realizar actividades para
la evaluacion correspondiente de los casos de tuberculosis que se
encuentran dentro del puesto de salud, considerando que dichas atenciones
deben estar centradas en la atencién individualizada donde participen las

diversas areas de salud.

A los profesionales de salud encargados de la estrategia sanitaria de
prevencion y control de tuberculosis, se les sugiere monitorear de manera
continua a los pacientes, considerando el trabajo con otros profesionales, el

cual permitira identificar oportunamente algun tipo de problema.
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8. ANEXOS

ANEXO 1.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Acepto participar en la investigacion titulada: Estado nutricional en
pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo
Gonzales Villegas, Tumbes 2023. La cual tiene por objetivo: Determinar el
estado nutricional en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud

Gerardo Gonzales Villegas, Tumbes 2023.

Por lo tanto, participare de la encuesta que sera realizada por la
investigadora, asumiendo que la informacion sera solamente de conocimiento de
la investigadora y su asesora, quienes garantizan el secreto respecto a mi
privacidad, estando consiente que el resultado sera publicado sin mencionar

nombres de los participantes.

Firma del participante

53



ANEXO 2.

CUESTIONARIO PARA MEDIR EL NIVEL ESTADO NUTRICIONAL EN
PACIENTES CON TUBERCULOSIS ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
GERARDO GONZALES VILLEGAS.

La presente encuesta tiene por finalidad: Determinar el estado nutricional en
pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo Gonzales

Villegas, Tumbes 2023.

. ESTADO NUTRICIONAL

INDICADOR RESULTADO DIAGNOSTICO
PESO:
TALLA:
IMC:
VALORACION ADECUADO INADECUADO

Marcar de acuerdo al
diagndstico, de
acuerdo alatabla de
valor.

II. CARACTERISTICAS GENERALES

Marcas con X segln corresponda
TIPO DE TUBERCULOSIS TB sensible
(sensible, MDR, XDR) TB MDR
TB XDR
Masculino
SEXO
Femenino
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ANEXO 3.

BASE DE DATOS DE LA PRUEBA PILOTO

N*® P1 P2

1 32 2 40,00

2 18 1 15,00

3 18 2 20,00 K (Nimero de items) 2,000
4 18 1 19,00 Vivarianza por item 36,250
5 18 2 20,00 Vi (varianza total) 37,410
6 18 2 20,00

[ 18 2 20,00

B 24 2 25,00

9 21 2 23,00

10 18 2 20,00

Varianzas 2509 018 a7 41

Alfa [ 0,840

Conclusion: Al obtener un alfa mayor a 0.840, se considera un instrumento

altamente confiable para su aplicacion.
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Anexo 4.
SOLICITUD PARA APLICACION DE INSTRUMENTO

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”

SOLICITA: AUTORIZACION PARA
APLICACION DE INSTRUMENTO DE
INVESTIGACION.

SENOR(A)
Dr.
Jefe del Centro de Salud Gerardo Gonzalez Villegas
La que suscribe, Br. Enf. Marjorie Marisol Ledn Loaiza, a usted me presento y

expongo lo siguiente:

Que, me encuentro elaborando mi proyecto de investigacion de pregrado “Estado
nutricional en pacientes con tuberculosis atendidos en el Centro de Salud Gerardo
Gonzales Villegas, Tumbes 2023”, para ser acreedora al titulo profesional de

Licenciada en Enfermeria.

Por tal motivo solicito a usted autorizaciéon escrita, permitiéndome aplicar el
instrumento de recoleccion de datos dirigido a los pacientes con diagndstico de
tuberculosis que asisten continuamente al establecimiento de salud para sus atenciones
correspondientes, desarrollados en el area de enfermeria del centro de salud, también
solicitar el apoyo correspondiente para su ubicacion y participacion activa en la

investigacion. Dichos resultados serviran para contribuir con el problema en estudio.

Por lo expresado lineas arriba, ruego autorizar a quien corresponda se me

extienda lo solicitado, por ser de justicia.

Tumbes, enero del 2024

.,// /: \/"' e .
Marjorie Marisol Le6n Loaiza

Bachiller en enfermeria
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Anexo 5. Operacionalizacion de la variable

Variable Definicion conceptual| Definicién operacional Dimension Indicadores Instrumento rEnSé:chilsligr?
Delgadez
La variable de
estudio buscara Adultos:
realizar una * Delgadez: <18.5
El estado nutricional caracterizacion Normal * Normal:
es conceptualizado integral acerca del >218.5y=<24.9
como aquella estado nutricional de * Sobrepeso:
situacion en la que los pacientes con >225y=<29.9
se encuentra una tuberculosis, con la * Obesidad I
Estado persona, en finalide_ld de =230y .s 34.9. Guia C_|e Escala
nutricional _concordancu'?l con la determlngr la Sobrepeso * Obesidad Il andlisis nominal
ingesta de alimentos prevalencia de =235y=<399 documental
con la finalidad de delgadez, estado * Obesidad Ill: 2 40
mantener su calidad nutricional normal,
de vida y el ingreso sobrepeso u Adultos mayores:
habitual de obesidad, * Delgadez: < 23
nutrientes?. recolectando los « Normal: 223 y <28
datos mediante una Obesidad » Sobrepeso: = 28 y <32

guia de andlisis
documental.

* Obesidad: =2 32”
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Anexo 6. Imagenes de aplicacion de instrumento
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