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RESUMEN

El objetivo de la investigacibn fue determinar la relacion entre los habitos
alimentarios y el estado nutricional de la gestante del Centro de Salud Zorritos,
2021. Se aplicdé un cuestionario a 107 gestantes, con los criterios inclusivos
establecidos en la investigacion. Se respetaron los principios bioéticos durante la
entrevista. Investigacion de enfoque metodoldgico cuantitativo de tipo correlacional,
con un disefio no experimental; la ficha de observacion y el cuestionario fueron
instrumentos utilizados para el recojo de informacion, aplicado a las gestantes; para
el andlisis de los resultados se trabajo con el software SPSS, se aplicé la prueba
estadistica coeficiente Chi-cuadrado de Pearson, que permiti6 medir el nivel entre
ambas variables, los resultados describen que los habitos alimentarios de las
gestantes son inadecuados 52.3 % (56) y solo el 47.7 % (51) presentan habitos
alimentarios adecuados. El estado nutricional de las gestantes es normal 43.9 %
(47); el 38.3 % (41) presenta sobrepeso, 14.0% (15) con obesidad y el 3.7% (4)
bajo peso (tabla 2). Al establecer la relacion entre variables, el 20.6% de las
gestantes presentan habitos alimentarios adecuados con un estado nutricional
normal, el 18.7% y 10.3% se encuentran con sobrepeso y obesidad y sus habitos
alimentarios son inadecuados. El estudio afirma, con una probabilidad de error del
6.4%, con un valor de significancia estadistica p= 0.64 Intervalo de confianza (IC

95%), que no existe relacion entre los habitos alimentarios y el estado nutricional.

Palabras Claves: Habitos Alimentarios, Estado Nutricional, Gestante, IMC Pre

Gestacional
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ABSTRACT

The objective of the research was to determine the relationship between eating
habits and the nutritional status of the pregnant woman from the Zorritos Health
Center, 2021. A questionnaire was applied to 107 pregnant women, with the
inclusive criteria established in the research. Bioethical principles were respected
during the interview. Investigation of a correlational quantitative methodological
approach, with a non-experimental design; the observation file and the
gquestionnaire were the instruments used to collect information, applied to pregnant
women; For the analysis of the results, the SPSS software was used, the Pearson
chi-square coefficient statistical test was applied, which allowed measuring the level
between both variables, the results describe that the eating habits of pregnant
women are inadequate 52.3% (56 ) and only 47.7% (51) have adequate eating
habits. The nutritional status of pregnant women is normal 43.9% (47); 38.3% (41)
are overweight, 14.0% (15) are obese and 3.7% (4) are underweight (table 2). When
establishing the relationship between variables, 20.6% of pregnant women have
adequate eating habits with a normal nutritional state, 18.7% and 10.3% are
overweight and obese, and their eating habits are inadequate. The study states,
with a probability of error of 6.4%, with a statistical significance value p = 0.64
Confidence interval (95% CI), that there is no relationship between eating habits and

nutritional status

Keywords: Eating habits, nutritional status, Pregnant woman, pre-pregnancy BMI
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I.  INTRODUCCION

La nutriciébn previa a la concepcion contribuye satisfactoriamente cuando
incluye cantidades adecuadas de todas las vitaminas, minerales y macronutrientes
necesarios. En algunos casos, las carencias nutricionales dan lugar al parto
prematuro, que supone un alivio de la carencia nutricional en curso del huésped.
Después del nacimiento, una nutricion de calidad durante la lactancia favorece en
el proceso de proporcionar agrupaciones nutricionales destinados a conseguir el
maximo desarrollo cerebral y el crecimiento de todos los érganos corporales del

recién nacido?.

A nivel Nacional, la realidad nutricional demuestra que segun datos obtenidos por
el Instituto Nacional de Salud el 0.3% de gestantes iniciaron con bajo peso su
embarazo, 28.7% con peso normal o adecuado, 52.9% con sobrepeso, 18.0% con

obesidad. Por otro lado, la anemia en las gestantes fue 37.2%72.

Segun ENDES en el afio 2017 en la region Costa el embarazo fue el 15.3%; en la
sierra el embarazo adolescente representd 16.9%; mientras que, en la selva fue del
13.4%?3. En el Perd, el embarazo principalmente corresponde a mujeres en edades
de 20 a 34 afos en las tres regiones naturales; sin embargo, existe un alto indice
de embarazo adolescente en la region selva de 17.1%, en la costa de 14.7% y en

la sierra de 13%.

El porcentaje en el Peru claramente varian segun se trate de pobres o no pobres,
urbanas o rurales, y segun region natural (en la selva supera el doble del promedio
nacional), lo que permite aprovechar sus escasas oportunidades educativas,
laborales y de desarrollo personal y familiar en su desarrollo hacia la vida adulta.
Aunque a nivel rural se registra un leve descenso, a nivel nacional el valor se

mantiene estable.

No toda la poblacion conoce la importancia del estado de salud en este momento.
En esta etapa de la vida muchas mujeres consiguen mejorar sus habitos
alimentarios, logrando como es la realizacion de una dieta equilibrada y variada;
evitar los malos habitos y la realizacion de ejercicios moderado. Durante la

gestacion la dieta debe ser variada, fraccionada, cinco comidas al dia para evitar
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horas de ayuno, con una ingesta de agua de 1,5 litros al dia, ricos en hierro y acido
folico, rica en fibra para evitar el estrefiimiento. A lo largo del embarazo el ejercicio
moderado ayudara a sentirse bien. La mayoria de trabajos podria ser peligrosos

para la salud de la madre y la del bebé*.

En datos recientes obtenidos del Centro Nacional de Alimentacién y Nutricion
muestran que para el afio 2018 el 2% de las gestantes tuvieron bajo peso segun el
IMC Pre Gestacional, 32.6% presentaron sobrepeso y 12.1% obesidad®. En
referencia a la anemia se observo que el 19.1% de gestantes presentan anemia.
Se observa que el Peru junto a otros paises tienen mayor porcentaje de sobrepeso,
obesidad, anemia y en menor medida, no menos importante bajo peso en
gestantes, esto afecta a otros factores de la alimentacion poco saludable donde no

se hace un balance equilibrado de alimentos.

Un inadecuado estado nutricional durante la pre concepcion, impacta de forma
negativa sobre la salud de la madre y el nifio, generando riesgos como la
inadecuada ganancia de peso gestacional y anemia en la madre; en el caso del
nifio, incrementa el riesgo de bajo peso al nacer, prematuridad, anemia, como
posibles riesgos nutricionales durante los primeros meses de vida. La evaluacion
del estado nutricional y la consejeria nutricional, contribuyen en intervenciones
desarrolladas en el marco de la atencion integral de salud de la gestante para
prevenir un conjunto de riesgos asociados a la inadecuada alimentacion y nutricion

de la gestante?.

En el mundo, La malnutricion en gestantes como resultado da un incorrecto
aumento de peso poniendo en peligro de padecer problemas del corazéon. La tasa
de desnutricidbn mayor al 75% y 39.2% se presentan en la India y Egipto y el 15.25
y 16.9% de desnutricion en Sudamérica corresponde a Chile y Venezuela®. En
México se observa con mas indices de sobrepeso y obesidad con un 50% las

personas adultas.

La Asociacion Dietética Americana sostiene que la mujer reproductiva, debe
mantener un buen estado nutricional, a través de estilos de vida que favorezcan la
salud materna y disminuya el riesgo en el nacimiento del nifio, para su Optimo

desarrollo fetal y evitar problemas de salud crénicos de acuerdo a su crecimiento®.
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Sin embargo, en los ultimos afos, en diferentes regiones del mundo se han
registrado datos que evidencian que el estado nutricional de la gestante no es el
apropiado, producto de una mala alimentacion y un desequilibrio del estilo de vida
que mantenemos a diario como la obesidad, diabetes mellitus tipo 2, entre otras
patologias que se esta conllevando a un problema de salud publica'®. La ganancia
de peso de la gestante depende de la clasificacion del estado nutricional segun el
indice de masa corporal pre gestacional y se asocia al incremento de peso desde
el primer control prenatal durante el embarazo. Todas las gestantes deben ganar
peso incluyendo las que se encuentran en obesidad, debido a que se esta formando

un nuevo ser.

La pandemia de Covid-19 en el Peru tiene relaciones sanitarias, econémicas y
sociales. El nivel de afectacion, sufrimiento, y pérdidas vidas se relaciona mucho

con los niveles de desigualdad socioeconémica en el Peru.

En la provincia de Zorritos encontramos diferentes situaciones en relacion a los
habitos alimentarios de las visitas a los controles de forma no muy recurrente por
la emergencia sanitaria actual de parte de la gestante, traen consigo en la
evaluacion antropométrica realizada diagndsticos nutricionales no muy alentadores
gue van desde desnutricion hasta nutricién por exceso como sobrepeso y obesidad
que representa el 11.2 y 9% respectivamente, motivo por el cual la presente
investigacion busca determinar si existe relacion entre los habitos alimentarios y el

estado nutricional de la gestante que acude al Centro de Salud de Zorritos.

Segun el Informe Gerencial del SIEN 2018, publicado por el Instituto Nacional de
Salud, el porcentaje de gestantes atendidas en los establecimientos de salud del
MINSA es de 11.3, el 41.7% corresponderia a gestantes con sobrepeso, y el 19,1

% se les diagnosticé anemia con un valor menor o igual a 11 g/dI*2.

El Ministerio de Salud, segun la Resolucion Ministerial No 827-2013/MINSA, aprobo
la “Norma Técnica de Salud para la Atencién Integral de Salud Materna” considera
otros aspectos relacionados con la valoracion nutricional antropomeétrica durante la
gestacion, como procedimientos necesarios para determinar el estado nutricional
de la gestante y priorizar un adecuado crecimiento y desarrollo del bebé desde el

periodo de la gestacion?3.
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) “El estado nutricional de la mujer
cuando queda embarazada y durante el embarazo puede tener un importante en
los resultados sanitarios del feto, el lactante y la madre por la falta de
micronutrientes le pueda producir algunas deficiencias al nifio en lo cual no va poder

desarrollar como cualquier nifio normal”4.

Los habitos alimentarios son el conjunto de costumbres que determina el
comportamiento de cada persona en relacién con los alimentos y la alimentacion.
Ademas, son obtenidos a largo de toda la vida, comienza desde la infancia y a
medida que pasa el tiempo pueden ir cambiando. Segun la etapa de vida puede
haber un cambio, debido a que los requerimientos son distintos en la mayoria de

las etapas?®.

Durante la gestacion, las necesidades nutricionales seran mayores, pero esto no
significa que tenga que comer por dos, si no las cantidades suficientes para cubrir
sus requerimientos nutricionales. Ademas, indica que la alimentacion debe ser
completa y variada, pero nunca abundante. Estos habitos alimentarios se centran
en el numero de comidas al dia, horario de consumo, lugar de consumo, tipo de
comida, compaifiia durante las comidas principales, velocidad de consumo, tipo de
preparacion, consumo de refrigerio, consumo de bebidas no alcohdlicas, frecuencia
de consumo por grupo de alimentos, cantidad de liquidos consumidos, consumo de
alimentos enlatados no saludables, consumo de comida o bebida no saludable,
consumo de snacks y dulces, exceso de sal a las comidas y cantidad de azucar al

dials.

Un estudio realizado en Peru por Medina A. (2015) muestra que el 50% de las
gestantes tienen habitos alimentarios “Medianamente adecuados” y solo un 27.8%
tiene habitos “Adecuados”, entre ambos casos se observa que el consumo de
alimentos durante el dia, es apropiado en la mayoria de las gestantes (4 veces al
dia: 34.7%, 5 veces al dia: 30.6%). El 22.2% presenta habitos “Inadecuados” y
dentro de este grupo se observa que el 44,4% consume solo 2 porciones de
alimentos ricos en calcio al dia, lo cual es inapropiado segun lo establecido por los
lineamientos de Nutricion Materno Infantil del MINSA: 4 a mas porciones durante el
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dia. El 73.4% consume conservas de alimentos enlatados y el 60.3% comida

chatarra al menos una a dos veces al mes?’,

A nivel Nacional la realidad nutricional evidencia que segun datos obtenidos por el
Instituto Nacional de Salud el 0.3% de gestantes iniciaron con bajo peso su
embarazo, 28.7% con peso normal o adecuado, 52.9% con sobrepeso, 18.0% con

obesidad. Por otro lado, la anemia en las gestantes fue 37.2%?18.

Por otro lado, en el Per de cada 28 mujeres, 100 mujeres gestantes del pais tienen
problemas de anemia encontrandose la mayor incidencia en las regiones de la zona
central, debido a los bajos niveles de hemoglobina por la deficiencia en el consumo
de hierro. Los departamentos de la sierra tienen mayor prevalencia de anemia
materna ya que es un importante problema de salud publica, donde la tasa mas alta

se encuentra en los paises mas pobres, particularmente en africa®®.

Datos recientes obtenidos del Centro Nacional de Alimentacion y Nutricién
muestran que para el afio 2018 el 2% de las gestantes tuvieron bajo peso segun el
IMC Pre gestacional, 32.6% presentaron sobrepeso y 12.1% obesidad?®. En
referencia a la anemia se observo que el 19.1% de gestantes presentan anemia.
Se puede observar que el Perd junto a otros paises tienen un elevado porcentaje
de sobrepeso, obesidad, anemia y en menor medida, esto se le puede atribuir entre
otros factores a una alimentacion poco saludable donde no se hace un balance

equilibrado de alimentos.

Ante la situacion antes descrita, en la investigacion se establecio la pregunta de
investigacion: ¢ Existe relacion entre los Habitos Alimentarios y el Estado Nutricional

en gestantes que acuden al Centro de Salud Zorritos- Tumbes 20217

Para brindar respuesta a la interrogante de investigacion, se establecid6 como
Objetivo General: Determinar la relacién entre los habitos alimentarios y el estado
nutricional en gestantes que acuden al Centro de Salud Zorritos, Tumbes 2021 y
los Objetivos Especificos: Definir los habitos alimentarios en gestantes que acuden
al Centro de Salud de Zorritos, Tumbes 2021; Identificar el estado nutricional de las
gestantes que acuden al Centro de Salud de Zorritos, Tumbes 2021 y Describir la
relacion entre los hébitos alimentarios y el estado nutricional en gestantes que

acuden al Centro de Salud Zorritos, Tumbes 2021.
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Il. ESTADO DEL ARTE

En los dltimos afos los diversos cambios en la alimentacion de las madres
gestantes sobre los habitos alimentarios y el estado nutricional han cambiado y
desconocen la importancia de la alimentacion saludable que favorece al feto en su

desarrollo y a la madre?°,

La situacion actual que enfrenta el establecimiento de Salud de Zorritos se debe
ver la atencion que brindan; asimismo, la sociedad y las gestantes de esta localidad
exigen calidad en los servicios y asi conservar un ambiente de bienestar social
saludable, con el objetivo de atender los requerimientos nutricionales de las
gestantes, que cuyas necesidades son constantes a medida de su desarrollo

gestacional??.

Segun, Ruth, define que habitos alimentarios “Son conductas aprendidas, por lo
tanto, ensefiarles contribuird a una vida mas saludable. Siguiendo esta idea,
podriamos aceptar que los habitos alimentarios son los alimentos que consumimos

con mayor frecuencia®.

Segun, Sanchez, define que habitos alimentarios “Es un proceso voluntario a través
del cual las personas se proporcionan sustancias aptas para el consumo humano
y se adquieren a lo largo de la vida y que influyen en la alimentacion y en el estado

nutricional segun el estilo de vida de cada persona”?®.

Al ser la nutricion un proceso involuntario, se define a la alimentacion, como el
conjunto de acciones voluntarias por el cual se introduce alimentos al organismo,
incluye la etapa de seleccion, preparacion e ingestion de alimentos. El ser humano,
necesita nutrientes para construir su organismo, energia para hacerlo funcionar y

reguladores que controlen todo el proceso?.

Al hablar sobre habitos se hace referencia aquellos que influyen de manera positiva
0 negativa en la vida de una persona; es por ello que se incluye habitos saludables,

los cuales son aquellas conductas que se asumen como propias en la vida cotidiana
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y repercuten positivamente en el bienestar fisico; social y mental; como la

alimentacion; el descanso y la actividad fisica?’.

Posterior a lo mencionado, se debe tomar en cuenta que el tiempo requerido para
adquirir algtn habito es inexacto, pues depende de diversos factores y de acuerdo
a lo que se quiere obtener, un ejemplo lo dio el cirujano plastico Maxwell Maltz en
el afio 1960, quién definié la duraciéon de 21 dias para crear un habito?®. Sin
embargo, en investigaciones posteriores realizados por la University College de
Londres, concluyen que, en realidad son necesarios 66 dias 0 mas para incorporar

un nuevo habito, fijarlo y mantenerlo por muchos afios.

Sobre la base de las consideraciones anteriores, es preciso comentar que los
habitos alimentarios, son aquellas practicas que influyen en la alimentacion y que
fueron adquiridos a lo largo de la vida, especialmente los habitos alimentarios que
se introdujeron desde muy temprana edad como la alimentacion complementaria.
Segun Montero, define habitos alimentarios son manifestaciones constantes de
conductas personales y colectivas respecto a la cantidad de alimentos; calidad,;
frecuencia y tiempos de comidas; las cuales se adoptan de manera inconsciente

como parte de practicas socioculturales?®.

Entre ellos tenemos, habitos alimentarios adecuados; los cuales forman parte de
una dieta equilibrada; variada y suficiente. Incluyendo alimentos de todos los grupos
y en cantidades suficientes para cubrir las necesidades energéticas y nutritivas. En
caso contrario, se menciona a los habitos alimentarios inadecuados; siendo estos
perjudiciales para la salud, trayendo consigo problemas de malnutricién a lo largo
de la vida, por ejemplo; el consumo de alimentos poco nutritivos, cantidades

deficientes o excesivas, nimero de comidas incorrectas, entre otros.°

Para ello, es importante establecer el peso pre gestacional y talla actual. El peso
pre gestacional es el peso frecuente de las gestantes antes del embarazo,
expresada en kilogramos, se obtendrd a través de la historia clinica o por
informacion directa de la usuaria. La talla es la medicion del tamafio o estatura de

la gestante.’*

Segun Aguirre, la infancia es la primera etapa del desarrollo psicoldgico, fisico y

social de un individuo, en la cual da inicio al proceso de madurez de la personay
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en la que se descubren sus preferencias. Es asi que, a partir de los 2 y 3 afios de
vida se inicia la ganancia de los habitos alimentarios, estos pueden ser correctos o
no dependiendo de los factores destacados (cultura, educacion, economia, entre
otros); dichos habitos se mantendran durante casi toda la vida, y en gran medida la
forma de alimentacion que se recibe durante la infancia determinara efectos

beneficiosos o perjudiciales en la edad adulta3?.

Por otro lado; Galiano M. y Moreno J, afirman que los habitos y préacticas
alimentarias empiezan a fijarse desde el inicio de la alimentacion complementaria,
es decir, a partir de los 6 meses y se fortalecen hasta antes de los 10 afos,
prevaleciendo en la edad adulta. Estéa claro que la familia representa un modelo de
conducta alimentaria, sin embargo, adquiere cada vez mayor importancia la
influencia ejercida por los comedores de los centros educativos o cunas donde los

nifios reciben alimentacions2.

Es por ello, para la formacién de adecuados habitos alimentarios se recomienda
iniciar con la alimentaciéon complementaria, aquella que introduce otros alimentos y
liqguidos después de los 6 meses de edad; cuando la lactancia materna ya no cubre
los requerimientos nutricionales que necesita el nifio o nifia. Para ello, el Ministerio
de salud, especificamente el Centro Nacional de Alimentacién y Nutricion
recomienda que, en nifios y nifias de 6 a 8 meses, en cuanto a cantidad, se debe
brindar de 3 a 5 cucharadas o %2 plato mediano; calidad, se debe incluir 2 cucharas
de alimentos de origen animal ricos en hierro, evitando incorporar alimentos bajos
en densidad energética como caldos y sopas; frecuencia, se debe brindar de 2 a 3

comidas al dia; y consistencia, alimentos aplastados tipo puré o papilla®.

Asimismo, Paredes, define que el estado nutricional “Es la situacién con la que se
encuentra una relacion de la persona con la ingesta y adaptaciones fisiolégicas que

tienen lugar al ingreso de la ingesta de los nutrientes”34.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS); define el estado nutricional “Es la
condicion del organismo que resulta la relacion entre las necesidades nutritivas
individuales y la ingestion, absorcién y utilizacion de los nutrientes contenidos en

los alimentos”3>.
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Segun, Munares, define que el estado nutricional “Es el balance entre la ingesta de
nutrientes, consumo y perdidas. Es la situacion en la que se encuentra una persona
en relacion con la ingesta y adaptaciones fisioldégicas que tienen lugar tras el ingreso
de nutrientes. El estado nutricional estara tanto en la accion y efecto de estimar,
apreciar y calcular la condicibn en la que se halle un individuo segun las

modificaciones nutricionales que se hayan podido afectar”3®.

Peso: Se denomina asi a la masa que compone un cuerpo, esto puede ser masa
magra o mala grasa. Es una de las determinaciones antropométricas mas

utilizadas®’.

Peso Pre Gestacional: Es la cantidad de masa corporal de la mujer antes del
embarazo y se expresa en kilogramos (kg). Es para identificar el indice de Masa
Corporal Pre Gestacional, el cual sirve para clasificar el estado nutricional de la
gestante y monitorear su ganancia de peso de acuerdo a su clasificacion38.

Talla: Es la medida dada desde la planta del pie hasta el vértice de la cabeza. Se
menciona longitud al aplicarla de 0 a 24 meses de edad y estatura de 2 a 5 afios.

Con ella podemos determinar el patrén de crecimiento infantil®°.

indice de Masa Corporal (IMC): Relacion entre el peso corporal con la talla elevada
al cuadrado de la persona?°. Se le conoce también como indice de Quetelet, y su

formula de calculo es la siguiente: IMC = Peso (kg) / Talla (m)2.

indices Antropométricos: Son valores de composicion corporal formados con mas
de un parametro (peso, talla, perimetro, entre otros); con los cuales se interpreta y

diagnéstica el estado nutricional*?.

El indice de Masa Corporal Pre Gestacional (IMC PG): Sirve para clasificar el
estado nutricional previo al embarazo, y a partir de esa informacion estimar la
ganancia de peso que debe tener durante la gestacion*?. En ese sentido, los valores
obtenidos de peso pre gestacional y talla actual deben ser utilizados para calcular

el indice de masa corporal pre gestacional a través de la siguiente férmula:

Peso Pre gestacional (kg)

IMC PG=
Talla (m)?
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Tabla 1: Tabla de indice de masa corporal Pre Gestacional

INDICE DE MASA
CORPORAL PRE
GESTACIONAL (IMC PG)

CLASIFICACION

<18,5 Delgadez
218,5y < 25,0 Normal
25,0y <30,0 Sobrepeso
2 30,0 Obesidad

Fuente: Guia técnica en la valoracion nutricional y antropométrica de la gestante.

Los Macronutrientes: Son sustancias que el organismo necesita en mayor cantidad
al estar presentes en nuestro cuerpo en proporciones grandes. Se incluye a los
carbohidratos, lipidos, proteinas y agua. Constituyen la masa de la dieta y son los
nutrientes proveedores de energia, esenciales para el crecimiento, desarrollo,
mantenimiento y reparacion de tejidos, asi como la regulacibn de procesos
corporales*3.Las fuentes principales de lipidos son los aceites de semillas, yema de
huevo, manteca, carne magra, frutos secos, palta y pescados azules como la

caballa, el bonito, las sardinas y el jurel.

Entre ellos tenemos, a las proteinas y su término deriva del griego "Proteos”, que
significa primero o lo principal. Son macromoléculas formadas por cadenas lineales
de miles de unidades de aminoacidos, unidos por enlaces peptidicos, por ello, el
orden en gque se unan los amino&cidos y la configuracion espacial que adopten
formaran proteinas muy distintas con funciones diferentes.** Las fuentes principales
de proteinas son: leche y derivados (2 a 4 raciones/dia), carnes (3 a 4 veces por
semana), pescados y mariscos (3 a 4 veces por semana), huevos (3 a 4 veces por

semana), tubérculos (2 a 3 raciones/dia).

En cuanto a los carbohidratos, son aquellos que aportan energia al organismo,
compuestos quimicamente por: carbono, hidrégeno y oxigeno, con un rendimiento
2.5 veces menor que el de los lipidos.?® Las fuentes principales de carbohidratos
son: cereales de consumo diario de 4 a 6 raciones, azucares 1 a 2 veces por

semana y tubérculos de consumo es diario de 2 a 3 raciones.*®
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Los Micronutrientes: Son sustancias que necesitamos en cantidades muy
pequefias, su funcion principal es facilitar las reacciones quimicas que ocurren en
el cuerpo. En las cuales se incluyen a las vitaminas, que son sustancias organicas
gue no aportan energia, de igual forma son esenciales en los procesos metabdlicos
gue tienen lugar en el organismo®* Entre los micronutrientes también se encuentran
los minerales, estos son elementos indispensables en la formacion de las
estructuras 6seas y también participan en las reacciones quimicas dentro del
organismo, como el hierro, calcio y zinc. La fibra es otro elemento importante pues
previene el estrefiimiento y ayuda a mejorar la digestion en las gestantes, esta se

encuentra en frutas, verduras, granos enteros, entre otros.

Es importante tener en cuenta que la carencia de micronutrientes se denomina
como el hambre oculta, este efecto se gradua con el tiempo, y las secuelas no se
perciben hasta que ya han causado un dafio irreversible, estas carencias de
micronutrientes como resultado es denominada hambre oculta*®. Como
consecuencia retraso en el crecimiento, retardo cognitivo y enfermedades

derivadas de dicha carencia debido a la debilidad inmunoldgica.

Alimentos Ultra procesados: Son formulaciones industriales fabricadas con
sustancias extraidas de alimentos (aceites, azucares, almiddén y proteinas);
derivadas de componentes de alimentos (grasas hidrogenadas, almidon
modificado) o sintetizadas en laboratorios a partir de materias organicas (petréleo
y carbon, como colorantes, aromatizantes, resaltadores de sabor). En este grupo
encontramos a los snacks, galletas, margarinas, golosinas, bebidas gaseosas,

extractos endulzados y cereales.*’

El estado nutricional pre gestacional materno y la ganancia de peso durante la
gestacion son los factores mas importantes relacionados con el peso al nacer, el
cudl es el que se relaciona con el crecimiento antropométrico y el desarrollo mental

del recién nacido.®

Consulta nutricional: Es la atencion realizada por el profesional nutricionista, dirigida

a la promocion, prevencion, recuperacion y control nutricional.*®

Peso pre concepcional: Es el peso antes del embarazo se puede usar como

indicador del aumento del peso materno y como elemento del crecimiento fetal del
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mecanismo bioldgico de la interaccidén entre nutricion y reproduccion. Indicador de

riesgo de parto prematuro y retraso de crecimiento fetal.>

Sobrepeso: Se caracteriza por un peso mayor al indicado segun su talla, como
consecuencia de un desequilibrio energético entre calorias consumidas vy

gastadas.!

Obesidad: Es la acumulacién excesiva y anormal de tejido adiposo, reflejada en un
peso mayor a lo que corresponde segun su estatura. Siendo este el primer paso

para contraer enfermedades crénicas no transmisibles.%?

El presente trabajo de investigacion denominado “habitos alimentarios y estado
nutricional en gestantes del Centro de Salud Zorritos, Tumbes, 2021”, se tendra en
cuenta que los habitos alimentarios y el estado nutricional de las gestantes sera de
caracter esencial para garantizar un buen estado de salud y que cumplan con su

rol.

A nivel internacional Izquierdo®3, realizo una investigacion intitulada “Estudio de
habitos alimentarios y conocimientos nutricionales en embarazadas de distintas
areas de salud de la Comunidad de Madrid”, Espafia. 2016. [ Tesis de Doctorado],
de la Universidad Nacional Santiago Antiunez de Mayolo. Espafia. Tipo de
investigacion prospectivo, correlacional y cuantitativo. Constituido por una muestra
de 432 gestantes. Se aplicé una encuesta. El autor concluyo: Las gestantes
estudiadas tienen un considerable desconocimiento en temas de nutricion, asi
mismo es importante que las gestantes reciban orientacion acerca de una correcta
alimentacion durante el embarazo, brindando informacién respecto al nimero de
raciones por dia de cada grupo de alimentos y los tamafios de las mismas que son
aconsejados, con el proposito de que su dieta se adecue a las necesidades propias
gue se producen durante este periodo y hacer énfasis en la importancia que este

hecho tiene tanto en la salud de la gestante como en la del bebé en desarrollo.

Segun, Suliga®, en su investigacion intitulada “habitos alimentarios de las mujeres
gestantes en zonas provinciales y urbanas, Polonia”,2015. [ Tesis de Doctorado],
Instituto de Polonia. Tipo de investigacién cuantitativa, disefio descriptivo.

Constituido por una muestra de 704 embarazadas. Se aplicé una encuesta. El autor
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concluyo: i) Las diferencias de las gestantes en zonas provinciales, y urbanas,

consumen mas verduras, productos lacteos, pescado, granos enteros.

Asi mismo, Zgheib C, Matta J. y Sacre Y%, en Keserwan en su investigacion
intitulada “Comportamiento alimentario y el estado nutricional de las mujeres
embarazadas.2017. [Tesis de Licenciatura], Universidad del distrito de
Libano.2017. Tipo de investigacidén descriptivo simple. Constituido por una muestra
de 150 gestantes. Se aplicé un cuestionario. Los autores concluyeron: i) Se
encontr6 que el 80.7% de las mujeres embarazadas tienen comportamiento
alimentario aceptable, mientras que el 19.3% tiene un inadecuado comportamiento
alimentario, con respecto al estado nutricional se observdé que mas de la mitad

(60%) de la poblacion tiene un buen estado nutricional.

Segln, Martinez M>®, en su estudio intitulado “Estudio de habitos alimentarios y
conocimientos nutricionales en embarazadas de la comunidad de Madrid” 2015.
[Tesis Doctoral], Universidad Complutense de Madrid, Espafia. Tipo de
investigacién observacional, cuantitativa, de disefio transversal. Se aplicdé una
muestra de 400 mujeres embarazadas, aplicando cuestionarios con informacion
acerca de su salud y sobre sus creencias, opiniones y conocimientos en nutricion.
El autor concluye: i) Las mujeres gestantes no tienen conocimiento sobre la
alimentacion durante el embarazo. ii) Asi mismo, también parece prudente advertir
los efectos adversos del consumo, durante el embarazo, de sustancias como el
alcohol, la cafeina o el tabaco, con gran porcentaje de la poblacién gestante que

desconoce todos estos aspectos.

Estupifian®’, realizo una investigacion intitulado “Estado nutricional de las
embarazadas del Centro de Salud San Vicente de Paul de la Ciudad de
Esmeraldas”,2016. [ Tesis de Licenciatura], de la Pontifica Universidad Catolica del
Ecuador. Tipo de investigacion cualitativo-cuantitativo, descriptivo y analitico.
Constituido por una muestra de 30 gestantes. Se aplico un cuestionario. El autor
concluye: i) El estado nutricional de las gestantes esta influenciado por sus habitos
alimentarios, y su dieta no es equilibrada y/o balanceada al momento de preparar
sus alimentos, despreocupandose por aguellos que le brindan mas cantidad de
nutrientes y en consecuencia se obtiene la obesidad como porcentaje mas alto, las

gestantes consumen alimentos con alto contenido cal6rico y nutritivo, ademas el
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60% de ellas no laboraban y tenian una vida sedentaria, el 47 % de gestantes

evaluadas obtuvo una hemoglobina mayor a 11g/d.

A nivel nacional Segun, Medina Fabian®®, realizo una investigacion intitulada “La
asociacion entre los habitos alimentarios y el estado nutricional con el nivel
socioecondmico de las gestantes atendidas en el Instituto Nacional Materno
Perinatal”,2015. [Tesis de licenciatura], de la Universidad Nacional Mayor de San
Marcos, Lima. Tipo de investigacion Descriptivo correlacional, prospectivo y de
corte transversal. Constituido por una muestra de 30 gestantes. Se aplicd un
cuestionario. El autor concluyo: No existe relacion significativa entre la practica de
hébitos alimentarios y el estado nutricional de la gestante influyendo ademas el
estrato social de la gestante evaluada que fue nivel bajo inferior y bajo.

Segln, Venancio y Yuri®®, realizaron una investigacion intitulada “Relacion entre los
hébitos alimentarios y el estado nutricional en madres gestantes que acuden al
Centro de Salud Nuevo Paraiso”, 2017. [Tesis de Licenciatura], de la Universidad
Nacional de Ucayali, Pucallpa. Tipo de investigacion cuantitativo de disefio no
experimental, cuantitativo- correlacional. Se aplic6 una muestra a 52 gestantes.
Realizado por un cuestionario, Los autores concluyeron: i) El 92.3% tuvieron
practicas de habitos alimentarios adecuados. ii) El 96.8% un estado nutricional
normal. iii) El 13.5 % presentaron bajo peso. iv) El 11.5% presentaron obesidad. v)

El 9.6% presentaron sobrepeso.

Segun, Francia Ramos, Lucy Correa Lépez, Johnny A. de la Cruz Vargas®, en su
investigacion intitulada “Conocimientos y Practicas de Alimentacion en Gestantes
atendidas en hospital de Vitarte lima”,2017. [Tesis de Licenciatura], Tipo de estudio
de enfoque cuantitativo, de disefio descriptivo y explicativo. Constituido por una
muestra a 20 madres gestantes. Se aplicd una encuesta. Los autores concluyeron:
i) El 25.8% de gestantes tienen conocimientos en alimentacion, ii) El 18.3% tuvieron
practicas alimentarias adecuadas; iii) el 76.3% de las gestantes evaluadas tenian
conocimientos sobre los alimentos ricos en hierro, su consumo y suplementacion,

el 66.3% demostré tener conocimientos sobre alimentos ricos en Calcio.

Segln, Montero®!, en su investigacion intitulado “Estado nutricional y practicas
alimentarias durante el embarazo en las gestantes a término atendidas en el

Instituto Nacional Materno Perinatal durante enero febrero del 2016”. [Tesis
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Doctoral], Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Lima, Perud. Tipo de estudio
observacional, de disefio correlacional, transversal, con enfoque cuantitativo. Se
aplico una muestra a 8059 gestantes atendidas en el Instituto Nacional Materno
Perinatal. Aplicando un cuestionario. El autor concluye: i) Las practicas alimentarias
estan relacionadas con el estado nutricional de las gestantes a término,
observandose que con una mayor frecuencia de las practicas alimentarias
“‘inadecuadas” hay un inadecuado estado nutricional y a una mayor frecuencia de

practicas alimentarias “adecuadas” hay un adecuado estado nutricional.

A nivel local Segun, Espinoza y Pefia®?, intitulado “Factores relacionados con la
amenaza de parto pre término y habitos alimentarios en gestantes atendidas en el
hospital “Saul Garrido Rosillo”- Sagaro, Tumbes, 2016”. [Tesis de Licenciatura],
Universidad Nacional de Tumbes, Perd. Tipo de investigacion descriptivo,
retrospectivo, correlacional, tipo de disefio no experimental. Se aplicé una muestra
a 60 gestantes, utilizando una ficha de recoleccion de datos. Los autores
concluyeron: i) Se evidencié que las tasas de amenaza de parto pre término son
suficientes altas, se consiguieron el afio 2013 (147 casos de amenaza de parto pre
término), no existiendo datos estadisticos diferenciados que permitan definir la
verdadera causa de estas amenazas mientras que en el afio 2014 se reportaron

211 casos de amenaza de parto pre término por malos habitos alimentarios.
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. MATERIALES Y METODOS

3.1. Tipo de Investigacion

Investigacion con enfoque cuantitativo, de tipo correlacional. Cuantitativo debido a
la forma estructural en la que se recogen los datos para probar la hipétesis
propuesta, esto mediante el uso de herramientas informaticas y estadisticas con
las que se analiza la informacion; de tipo correlacional, dado que se evalla si existe

o no relacién entre dos o mas variables en un contexto en particular.
3.2. Disefio de Investigacion

Investigacion no experimental, corte transversal, microsociologico. Se denomina no
experimental, debido a que el estudio se realiza sin manipular las variables, es
decir, no se va a intervenir y variar intencionalmente las variables independientes.
Asimismo, corte transversal debido a que se recolectaron datos en un momento
Unico; y microsociolégico, debido a que se ocupa del estudio social en una escala
reducida. Le corresponde el siguiente esquema:

Donde:
L=2
_— 1
M "
\ |
M = Muestra
O1 = Variable 1 (Habitos alimentarios)

O2 = Variable 2 (Estado nutricional)

r = Relacion de las variables de estudio.



3.3. Variables

e Variable Independiente: Habitos alimentarios

Definicién conceptual: Conjunto de costumbres que determina el comportamiento
del hombre en relacién con los alimentos y la alimentacion. Es decir; acciones por
medio de los cuales, se le proporciona alimentos al organismo, este proceso inicia
desde que somos muy pequefios, con el proceso de ingerir e ir probando ciertos

alimentos a medida que vamos creciendo®®.

Definiciébn Operacional: Es un proceso voluntario que a través del cual las personas
se proporcionan sustancias aptas para el consumo humano y son obtenidos a lo
largo de vida que intervienen en la alimentacién y en el estado nutricional segun el

estilo de vida de cada persona®’.

e Variable Dependiente: Estado nutricional.

Definicidbn conceptual: Es la situacién en la que se encuentra cada persona en
relacién con la ingesta y adaptaciones fisiologicas que tienen lugar tras el ingreso
de nutrientes; tanto en la accion y efecto de estimar, apreciar y calcular la condicion
gue se encuentre un individuo segun las modificaciones nutricionales que se han

podido afectar” 42

Definicion operacional: Se define a la valoracion alcanzada a través de las medidas

antropométricas: IMC pre gestacional y ganancia de peso de las gestantes®®.
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3.4 . Operacionalizacion de Variables

Variables Definicion Definicion | Dimension | Indicador | Escala
Conceptual | Operacion es es De
al Medicio
n
Es un proceso Tipo de
voluntario que Alimentos
a través del - Modo de
Habitos .,
cual las . . Preparacio
. alimentarios
personas se | Se evalla n
: o adecuados. .
proporcionan los habitos Frecuencia
sustancias Alimentario de
aptas para el S Consumo
consumo adecuados
Habitos | humano y son e Nominal
Alimentari | adquiridos a lo | inadecuad Tipo de
0s largo de vida y 0S Alimentos
que influyen en Como Habitos Modo de
la alimentacion | frecuencia, | alimentarios | Preparacio
y en el estado | cantidad, | inadecuado n
nutricional calidad. S. Frecuencia
segun el estilo de
de vida de Consumo
cada persona.
Se deﬂ_n/e ala <185
valoracion
Delgadez
alcanzada a
. oo >218,5y<
través de las Se Indice de 25 0
medidas evaluara el Masa '
Estado " , Normal .
e antropometric | IMC, segun corporal Ordinal
Nutricional ) 250y<
as: IMC Pre- la OMS pre- 0.0
Gestacional vy gestacional ’
) Sobrepeso
Ganancia de > 300
Peso de las o
42 Obesidad
gestantes
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3.5 . Poblacion y muestra

La poblacién estuvo constituida por 148 gestantes que acudieron al establecimiento
de salud Zorritos de marzo 2021 a junio 2021 a su control prenatal en el Centro de
Salud “Zorritos, Tumbes 2021.

Para esta poblacién se consider6 una muestra de 107 gestantes del Centro de

Salud “Zorritos, Tumbes 2021, obtenidas de la siguiente formula:

NZ? p.q
e2(N-1)+Z?%p.q

Donde:

N. Tamafo de la poblacion: 148
Z. Nivel de confianza: 0.95 = 1.96
p. Probabilidad de éxito: 0.5

g. Probabilidad de fracaso: 0.5

e. Error muestral: 0.05

. 148%(1.96) (1.96)%0.5%0.5 _
N= (0.05)(0.05)(148—1)+(1.96)(1.96)%0.5x0.5 107

La poblacion esta constituida por una muestra de 107 gestantes del Centro de
Salud “Zorritos”, Tumbes 2021.

Para la asignacion de las unidades muéstrales, se utilizé el Muestreo Aleatorio
Simple, donde se listaron las gestantes en una tabla Excel y se utilizé la herramienta
(aleatorio), asegurando asi, que todos los sujetos tuvieran la misma probabilidad
de ser seleccionados para el estudio. Se utilizé una lista numerada de las unidades

de la poblacion.
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3.6 . Criterios de Seleccion

Criterios de inclusion

Madres gestantes que llevan su control en el Centro de Salud Zorritos
Madres gestantes del Centro de Salud Zorritos que firmen el consentimiento

informado

Criterios de exclusioén

Madres gestantes que acuden al Centro de Salud Zorritos de manera transeunte

Gestantes menores de 18 afios

3.7 . Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica: Teniendo en cuenta la emergencia sanitaria del Covid-19, la autora
solicito a la jefa del Centro de Salud de Zorritos los permisos correspondientes, a
fin de aplicar el cuestionario a las gestantes teniendo en cuenta el equipo de
proteccion personal y todas medidas indicadas por el estado con respecto a esta
pandemia.

Instrumentos: Se brindé una ficha con el consentimiento informado a las gestantes
(anexo 3). Como primer instrumento que se uso para el recojo de informacion sera
el cuestionario del estado nutricional que recolectara los datos antropométricos de
la gestante, tomando en cuenta el primer control prenatal y la talla; lo que permitio
determinar la ganancia de peso durante la gestacion. Para obtener los datos
antropomeétricos se utilizé balanza, tallimetro. La cual consta de 6 preguntas (anexo
4).

De igual forma, como segundo instrumento, fue la ficha de evaluacion de habitos
alimentarios, la cual se adapt6é a la realidad de la poblacion de estudio, lo que

permitié recoger informacion sobre sus habitos alimentarios (anexo 4).

Analisis estadistico: Una vez agrupada la informacion se elabor6 una matriz de
bases de datos describiendo en ella las dimensiones, los indicadores e items,
reflejando en cada una de las preguntas los valores cuantitativos. Al tratarse de un

estudio correlacional se aplicara el método estadistico Chi-cuadrado de Pearson

34



con el 95% de confiabilidad, dicho método sostiene que el coeficiente de correlacion
es una medida de asociacidon entre dos variables y se identifica con una “x?”,
posteriormente se generan tablas y figuras para realizar la interpretacion y analisis
correspondiente. Asimismo, es necesario el uso de programas computacionales
Software Microsoft Excel 2016 y el Software SPSS version 19 los cuales facilitaran

el proceso de la investigacion.

Segun Rivero Moreno, Elizabeth la verificacion y resultados reales del estudio, se
realizé la validacion de los instrumentos “Formato de habitos alimentarios” y el
“Cuestionario de estado nutricional” por juicio de expertos a cargo de 5
profesionales (nutricionistas); los cuales dieron recomendaciones de mejora lo que
permitid obtener dos instrumentos debidamente validados en cuanto a contenido,

estructura y redaccion de los items.

En el presente estudio se utiliza los instrumentos sometidos a validez y confiabilidad
por Rivero, quien determino la validez del instrumento denominado habitos de vida
mediante la medida de adecuacion muestral de Kaiser Meyer-Elkin y el test de
Bartlett. La prueba de adecuacion muestral obtuvo un puntaje de 0,654 (KMO >
0,5). Conjuntamente, la prueba de especificidad de Bartlett obtuvo un nivel de
significancia de 0,000 (p < 0,001). Ambas pruebas afirman la hipétesis de validez

del instrumento®8:6°,

3.8 Procedimiento de larecoleccién de datos

Se presentd la solicitud al Centro de Salud de Zorritos para la autorizacion de la
investigacion a realizar, al recibir una respuesta de aceptacién por parte de la jefa,
se coordind el horario para poder tomar las medidas antropométricas y
posteriormente aplicar el cuestionario. Posteriormente, se explicé a las madres
gestantes en qué consistia la presente investigacion, seguidamente firmaron el
documento de consentimiento informado. Para realizar la toma de medidas
antropométricas se evallo el peso pre gestacional y talla, utilizando equipos
antropométricos adecuados, registrados los datos en una ficha de evaluacién
antropomeétrica; consecutivamente se proporciond un cuestionario para que
respondan, quienes tenian alguna duda o dificultad para responder, se les brindd
la ayuda pertinente. Luego se ingreso la informacion a una base de datos en
Microsoft Excel 2016.
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3.9 Procesamiento y analisis estadistico

Reunida la informacion se elaboré una matriz de datos, donde se describe las
dimensiones, indicadores e items, en cada una de las interrogantes se reflejan los
valores cuantitativos que corresponden a la escala valorativa del cuestionario. Al
tratarse de una investigacion correlacional se emplea el método estadistico Chi-
Cuadrado de Pearson, este método permite determinar la hipétesis de relacion
entre las dos variables, seguidamente se generan las tablas y figuras para después
realizar el analisis y la interpretacion respectiva. De igual forma, se emplea los
programas como el Software Microsoft Excel 2016 y el Software SPSS version 19

gue ayuda al proceso de la investigacion.

3.10. Consideraciones éticas

Toda investigacion que tiene como sujeto de investigacion seres humanos, esta
obligado a considerar los principios éticos establecidos en el Decreto Supremo N°
011-2011-JUS 7°, Siendo estos los siguientes:

Principio de respeto de la dignidad humana: En el que las gestantes decidiran por
voluntad propia participar del estudio, previo conocimiento del mismo, brindandoles
buen trato en todo momento.

Principio de primacia del ser humano y de defensa de la vida fisica: El interés
humano prevalecera sobre el interés de la ciencia. La investigacion y aplicacion
cientifica y tecnoldgica procurara el bien integral las gestantes que participan en la
investigacion.

Principio de autonomia y responsabilidad personal: La investigacidén se desarrollara
con el consentimiento previo, libre, expreso e informado de las gestantes, basado
en informacion adecuada.

Principio de beneficencia y ausencia de dafio: Solo se considerara informacién de
la entrevista, por lo cual se tendra especial cuidado en la formulacién de las
preguntas evitando causar dafio psicoldgico en los participantes.

Principio de igualdad, justicia y equidad: Mostrando equidad en todos los
participantes en cuanto a trato y respeto.

Se realizd el estudio considerando en todo momento los principios éticos de la

cientificidad planteados por Gozzer (1998)"L.
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Autorizacion: Consentimiento para grabar la informacién y utilizarla en el estudio
(ver anexo 3 consentimiento informado).

Confidencialidad: La informacién que se obtuvo en esta investigacion fue empleada
para los fines sefialados. No siendo revelados a otras personas ajenas al estudio.

Credibilidad: Por ninguna circunstancia se falseo los resultados, ni los datos
obtenidos, respetandose el valor de la verdad investigada. Lo que seria demostrado
en caso hecesario.

Conformabilidad: Los resultados pueden ser confirmados por quien lo desee,
siguiendo la misma metodologia y aplicando el mismo instrumento.

Auditabilidad: Los resultados que obtuvimos en esta investigacion pueden servir
para otras investigaciones y ser confirmados al ser verificados.

Justicia: Tuvieron un trato justo durante el desarrollo de la investigacion y se respeté
a lo largo del estudio la privacidad conservando para ello el anonimato el cual se
mantuvo en todo momento, pues los nombres que se utilizaron son seudénimos,
otorgandosele asi la proteccion a los participantes del estudio, de modo tal que ni
siquiera el investigador podra relacionar los discursos con la informacién que

aportaron.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Habitos alimentarios en gestantes del
Centro de Salud de Zorritos, Tumbes 2021

Descripcion N %
Inadecuados 56.00 52.3
Adecuados 51.00 47.7

107.00 100.00

Total

Fuente: Cuestionario “Habitos alimentarios y Estado nutricional en
gestantes del Centro de Salud ZorritosTumbes-2021”

En la tabla 1, Del 100% de los Habitos Alimentarios de las gestantes
del Centro de Salud de Zorritos, el 52.3% son habitos alimentarios

inadecuados y el 47.7 % habitos alimentarios adecuados.

Gréfico 1. Habitos alimentarios en gestantes del
Centro de Salud de Zorritos, Tumbes 2021

Habitos alimentarios

H [nadecuados Adecuados

52.3

47.7

Fuente: Tabla 1
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Tabla 2. Estado nutricional en gestantes del
Centro de Salud de Zorritos, Tumbes 2021

IMC N %
Bajo peso 4 3.7
Normal 47 43.9
Sobrepeso 41 38.3
Obesidad 15 14.0
107 100.0

Total

Fuente: Cuestionario “Habitos alimentarios y Estado nutricional en gestantes del
Centro de Salud ZorritosTumbes-2021”

En la tabla 2, EI 100% del estado nutricional de las gestantes, el 43.9 % de las
gestantes del Centro de Salud Zorritos, presentan un indice de masa corporal
Normal; el 38.3 % presento sobrepeso, el 14.0% obesidad y por ultimo el 3.7%

Bajo peso.

Gréfico 2. Estado nutricional en gestantes del
Centro de Salud de Zorritos, Tumbes 2021

IMC

M Series2

Obesidad | 1 14.0
Sobrepeso | | 38.3
Normal | ] 43.9

Bajo peso [ 3.7

0.0 10.0 20.0 30.0 40.0 50.0

Fuente: Tabla 2

39



Tabla 3. Caracterizaciéon socioecondmica en

gestantes del Centro de Salud Zorritos

Edad n %

20 a 35 afios 76 71.0
36 a 45 afios 20 18.7
45 a mas 11 10.3
Total 107 100.0
Estado civil n %

Casada 17 15.9
Conviviente 47 43.9
Soltera 38 35.5
Divorciada 5 4.7

Total 107 100.0
Ocupacion n %

Ama de casa 71 66.4
Estudiante 11 10.3
Empleada 13 12.1
Independiente 12 11.2
Total 107 100.0
Ingreso mensual n %

100 a 500 soles 20 18.7
500 a 800 soles 40 37.4
800 a 1,000 soles 38 35.5
Mas de 1,000 soles 9 8.4

Total 107 100.0

Fuente: Cuestionario “Habitos alimentarios y Estado nutricional en gestantes del
Centro de Salud Zorritos Tumbes-2021”

En la tabla 3, Se puede observar las edades de las gestantes del Centro de Salud
de Zorritos, presentan entre 20 y 35 afios un 71%, en relacion al estado civil, el
43.9 son convivientes y el 66.4% se dedican a labores domésticas y finalmente el

40% su ingreso mensual es de 500 a 800 soles.
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Tabla 4. Relacion entre habitos alimentarios y estado

nutricional en gestantes del Centro de Salud Zorritos

indice de masa corporal pre gestacional

Relacion Inter variable Bajo _ Total
Deso Normal | Sobrepeso | Obesidad
Inadecuados | 0 o5 20 11 56
Habitos % 0.0% | 23.4% 18.7% 10.3% |52.3%
alimentarios | Adecuados n 4 22 21 4 51
% 3.7% | 20.6% 19.6% 3.7% | 47.7%
n 4 47 41 15 107
Total % 3.7% | 43.9% 38.3% 14.0% 1%2'0

Fuente: Cuestionario “Habitos alimentarios y Estado nutricional en gestantes del
Centro de Salud ZorritosTumbes-2021”

En la tabla 4, La relacién entre habitos alimentarios y el estado nutricional de las

gestantes, el 47.7% presentan habitos alimentarios adecuados con un estado

nutricional normal de 20.6% y el 19.6% se encuentran con sobrepeso y asimismo el

3.7% con obesidad y bajo peso, el 52.3% presento habitos alimentarios inadecuados,

con un estado nutricional de 23.4% normal, el 18.7% con sobrepeso y finalmente el

10.3% con obesidad.

Tabla 5. Valor de significancia Inter variable

Pruebas de chi-cuadrado

Valor | gl | Sig. asintética (2 caras)
Chi-cuadrado de 7265 064
Pearson
Razén de verosimilitud | 8.924 .030
Asouamon lineal por 3.029 082
lineal
N de casos validos 107

Fuente. Base de datos SPSS v 23.
Con una probabilidad de error del 6.4%, con un valor de significancia estadistica

p= 0.64 Intervalo de confianza (IC 95%), se acepta la hipétesis nula, afirmando

gue no existe relacion entre los Habitos Alimentarios y el Estado Nutricional.
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V. DISCUSION

Los Habitos alimentarios, como practica de seleccion de los alimentos en este
grupo de edad, deben asegurar los requerimientos nutricionales para el
mantenimiento de una buena salud; asi la dieta para la gestante debe ser
equilibrada, variada y gastron6micamente aceptable. La comida debe ser facil de
preparar, estimulante del apetito y bien presentada, apetecible, de facil masticacion
y digestidn, esta se refuerza en la generacion de habitos alimentarios. En la tabla
1, los Habitos alimentarios de las gestantes del Centro de Salud de Zorritos, son
Inadecuados 52.3 % (56) y solo el 47.7 % (51) presentan Habitos Alimentarios

Adecuados.

Datos contrarios son reportados por Zgheib C, Matta J. y Sacre Y%, quien encontrd
que el 80.7% de las mujeres embarazadas tienen comportamiento alimentario
aceptable, mientras que el 19.3% tiene un inadecuado comportamiento alimentario,
con respecto al Estado Nutricional se observé que mas de la mitad (60%) de la

poblacion tiene un buen Estado Nutricional.

En relaciéon al estado nutricional Segin Pérez, D??, menciona que el estado
nutricional es primariamente, la consecuencia del balance entre las necesidades y
el gasto de energia, esas necesidades deben ser cubiertas; entonces los habitos,
serian una condicién importante en el estado nutricional; lo que sugiere algun tipo

de relacion.

Nuestro estudio describe que el estado nutricional de las gestantes es normal 43.9
% (47); el 38.3 % (41) presenta sobrepeso, 14.0% (15) con obesidad y el 3.7% (4)
Bajo peso (tabla 2). Al establecer la relacién entre variables, el 20.6% de las
gestantes presentan habitos alimentarios adecuados con un estado nutricional
normal, el 18.7% y 10.3% se encuentran con sobrepeso y obesidad y sus habitos
alimentarios son inadecuados. El estudio afirma, con una probabilidad de error del
6.4%, con un valor de significancia estadistica p= 0.64 Intervalo de confianza (IC

95%), que no existe relacion entre los habitos alimentarios y el estado nutricional.
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Datos similares, son reportados por Medina Fabian®®, quien demostr6 en su
investigacion que no existe relacion significativa entre la practica de habitos
alimentarios y el estado nutricional de la gestante, influyendo ademas el estrato
social de la gestante evaluada que fue nivel bajo inferior y bajo. Contrario a lo
afirmado; Montero®!, demuestra que las practicas alimentarias estan relacionadas
con el estado nutricional de las gestantes a término, observandose que con una
mayor frecuencia de las practicas alimentarias “inadecuadas” hay un inadecuado

estado nutricional y a una mayor frecuencia de practicas alimentarias “adecuadas’

hay un adecuado estado nutricional.

Abordar los habitos alimentarios y su relacién con el estado nutricional de las
gestantes es necesario para el desarrollo de su salud preventivo promocionales,
ademas de inducir la busqueda de otras variables como actividad fisica, estilos de

vida y estado mental.
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VI. CONCLUSIONES

De acuerdo a los resultados de la investigacion y analisis se concluye:

1. No existe significancia estadistica para establecer la relacion entre los habitos
alimentarios y el estado nutricional de las gestantes del Centro de Salud Zorritos,

2021. Se rechaza la hipétesis de investigacion y se acepta la hipotesis nula.

2. Los habitos alimentarios de las gestantes del Centro de Salud de Zorritos, son

inadecuados en mayor proporcion.
3. Las gestantes del Centro de Salud Zorritos, presentan un indice de masa
corporal IMC normal en mayor proporcién y en menor proporcion corresponde al

grupo de bajo peso.

4. Las gestantes del Centro de Salud Zorritos, presentan en mayor proporcion

habitos alimentarios inadecuados y un indice de masa corporal normal.
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Vil. RECOMENDACIONES

1. Los establecimientos de Salud deben promocionar la atencion pre concepcional
y realizar actividades de orientacion y de consejeria sobre estilos de vida
saludable que cumplan con los requerimientos de una adecuada nutriciébn a

mujeres en edad reproductiva.

2. Se sugiere incentivar a las madres gestantes acudir a todos sus controles
prenatales monitoreando la ganancia de peso en la gestante, cuya finalidad es
evaluar de manera constante el peso obtenido detectando un exceso o deficiencia

de esta forma tener un control especializado.

3. A los Profesionales Nutricionistas que se desempefian en las diferentes areas de
salud realizar actividades de prevencion y promocién, para concientizar a la

poblacion de practicar una alimentacion saludable.

4. A los estudiantes de la Escuela Profesional de Nutricion y Dietética se les
recomienda continuar realizando investigaciones sobre habitos alimentarios en el
embarazo y difundir resultados para tomar acciones en beneficio de las gestantes
y al bebe por nacer
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Anexo 1: Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DEFINICION DEFINICION ME'TODO Y
CONCEPTUAL OPERACIONAL TECNICA
Conjunto de costumbres
que determina el | Es un proceso : . .
comportamiento del | voluntario que a través Sgnbrmdara unha f'Ch;
OBJETIVO GENERAL: Hi: Sl existe relacion hombre en relacion con los | del cual las personas consentimiento
: significativa entre los VARIABLE alimentos y la alimentacion. | se proporcionan | .ot 4 las

¢ Existe relacion
entre los habitos
alimentarios y el
estado nutricional
de las gestantes
gue acuden al
Centro de Salud
Zorritos - Tumbes
2021

Determinar la relacion entre los
habitos alimentarios y el
estado nutricional en gestantes

habitos alimentarios y
el estado nutricional en
las gestantes del

INDEPENDIENTE

Es decir, acciones por
medio de los cuales, se le
proporciona alimentos al

sustancias aptas para
el consumo humano
son obtenidos a lo

que acuden al Centro de Salud | Centro de  Salud Habitos organismo, este proceso | largo de vida y que
Zorritos, Tumbes, en el afio | Zorritos, Tumbes, en el Alimentarios inicia desde que somos | intervienen en la
2021. afio 2021. muy pequefios, con el | alimentacion y en el
proceso de ingerir e ir | estado nutricional
probando ciertos alimentos | segln el estilo de vida
a medida que vamos | de cada persona.
creciendo.
OBJETIVOS
ESPECIFICOS: Es la situacion en la que se
Definir los habitos alimentarios encuentra una persona en
de las gestantes que acuden al redIaC|ton_ con |af_'h9|§5t§1 y
ntr I i , » adaptaciones fisiologicas
Tumbes, an ol afio 2021, | HO: NO existe relacion que tienen lugar tras o |
' entre los  habitos VARIABLE Se define a Ila

Identificar el estado nutricional
de las gestantes que acuden al
Centro de Salud de Zorritos,
Tumbes, en el afio 2021.

Describir los habitos
alimentarios y el estado
nutricional en gestantes que
acuden al Centro de Salud de
Zorritos, Tumbes, en el afo
2021.

alimentarios 'y el
estado nutricional en
las gestantes del
Centro de Salud
Zorritos, Tumbes, en el
afo 2021

DEPENDIENTE

Estado Nutricional

ingreso de nutrientes; tanto
en la accién y efecto de
estimar, apreciar y calcular
la condiciéon en la que se
halle un individuo segun las
modificaciones

nutricionales que se hayan
podido afectar.

valoracion alcanzada a
través de las medidas
antropométricas: IMC
Pre Gestacional vy
Ganancia de Peso de
las gestantes.

gestantes (anexo 3);
También, el
instrumento que se
usara sera el
cuestionario del
Estado  Nutricional
gue recolectara los
datos
antropométricos de
la gestante, lo que
permitird determinar
el estado nutricional
(anexo 4). Para
obtener los datos
antropomeétricos  se
utiliza balanza digital,
tallimetro.
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Anexo 2: Solicitud de autorizacion del estudio

"ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA"

Solicitd: AWZAGER DAREIRENIRE:
R e g S

B RECIEIDO |

Lissy Palomino Dioses R
recha._d: 3 ABR 2021

’—1ORA ﬁ/D, 3 b

Directora del Centro de Salud Zorritos

de la Universidad Nacional de Tumbes, con DNI N° 70089227, domiciliada en Asent.'H
Las Malvinas Av. Andrés Araujo N°114, ante usted expongo:

Que, para realizar mi proyecto de investigacion, solicito a usted, se me otorgue, el
correspondiente permiso para realizar la aplicacion de un cuestionario a las gestantes
del centro de salud Zorritos, asimismo la recoleccion de datos de las medidas
antropométricas (Talla- Peso) de las gestantes, de esta manera los datos obtenidos de
manera confidencial serviran para la elaboracion de mi proyecto de investigacion.

POR LO EXPUESTO:

Es justicia que espero alcanzar

Tumbes 13 de abril del 2021

/ 7
Br. Heydi Franchesca Bruno Neyra

DNI: 70089227

Anexos:

- Copia simple de Documento Nacional de Identidad (01 folio)
- Teléfono y/o Celular N.° 970876000
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Anexo 3: Respuesta de aceptacion del estudio

DIRESA Micro Red
Tumbes Zorritos

“ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA™

Zorritos, 19 de octubre del 2021

NOTA DE COORDINACION N°_ 010- 2021 - GRT-DRST-MRZ-CSZORRITOS.

A : Br Heydi Francesca Bruno Neyra

DE > Dra. Lissy Palomino Dioses
Jefe De La Micro Red De Zorritos

ASUNTO : AUTORIZO PROYECTO DE INVESTIGACION

Por medio del presente, reciba mi cordial saludo y a la vez autorizar realice la

ejecucion del proyecto de investigacion en las Instalaciones del Centro de Salud Zorritos. Sobre

recoleccion de datos de las medidas antropométricas (peso-talla) a gestante .
Sin otro particular, aprovecho la oportunidad para expresarie las
muestras de consideraciéon y estima personal

Atentamente,

REGIONAL MBES
GosERNG EECIONAL rg _“ A
Mg. Lus_,;l P-% Tirin

MICRO RED ZORRITOS
MEDIES CIRUIANG
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Anexo 4: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

El presente trabajo de investigacion que lleva como titulo “Habitos Alimentarios y Estado
Nutricional en gestantes del Centro de Salud Zorritos, Tumbes,2021”, desarrollado por la
egresada de nutricion de la Universidad Nacional de Tumbes de la Facultad de Ciencias
de la Salud. La participacion para este estudio es completamente voluntaria y confidencial.
La informacion que usted nos pueda brindar, sera manejada confidencialmente, pues solo
los investigadores tendran acceso a esta informacion, por tanto, estara protegida. La
aplicacion del instrumento tiene una duracion aproximada de 15 minutos.
DECLARACION: Declaro mediante este documento que he sido informado plenamente
sobre el trabajo de investigacion, se me inform6 del objetivo del estudio y sus beneficios,
se me ha descrito el procedimiento y me fueron aclaradas todas mis dudas,
proporcionandome el tiempo suficiente para ello. En consecuencia, doy mi consentimiento
para la participacion en este estudio.

Tumbes: ----/----/----

BACH.NUT.HEYDI FIRMA DEL
FRANCHESCA BRUNO NEYRA PARTICIPANTE
70089227
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Anexo 5: Cuestionario sobre los Habitos alimentarios y
el estado nutricional en gestantes del Centro de Salud
Zorritos — Tumbes- 2021

UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION Y DIETETICA

Habitos alimentarios y estado nutricional en gestantes

del Centro de Salud Zorritos — 2021.

CUESTIONARIO
INSTRUCCIONES: leer detenidamente y responder con la verdad, y los resultados
obtenidos nos van a ayudar a obtener resultados especificos sobre sus habitos
alimentarios y estado nutricional
I. Informacion sobre el estado nutricional durante la gestacion

1. Datos antropométricos

Talla .. cm
Peso Pre-gestacional.................coii kg
Peso Actual ... kg

2. indice de masa corporal (IMC) pre-gestacional

a) Bajo peso < 18.5 b) Peso normal 18.5 a 24.9
c) sobre peso >25.0 a 29.9 d) obesidad = 30
3. Edad:

a) 20- 35 aflos b) 36- 45 afios c) 45- a mas
4. Estado civil
a) Casada b) Conviviente c) soltera d) divorciada

5. Ocupacion
a) Ama de casa b) estudiante  c) empleada d)independiente

6. Ingreso mensual

a) 100- 500 b) 500- 800  c) 800- 1000 d) 1000- & mas
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Habitos alimentarios

Tipo de Alimentos Nunca | A veces Casi Siempre
siempre
1 Consume desayunos variados que contengan (lacteos,
cereales, frutas)
2 Dentro de su dieta consume alimentos como: avena, arroz y
cereales integrales.
3 Consume con frecuencia como: aves, pescados, huevos en su
alimentacion diaria.
4 Come mayormente ensaladas de verdura en forma diaria
Modo de preparacién
5 | Cocina bien sus alimentos de origen animal de origen animal
como: carnes huevos y pescados, para evitar la infeccién
estomacal.
6 Lava bien los alimentos antes de preparar.
7 | Antes de consumirlas lava bien las frutas y verduras.
8 Realiza lavado de manos antes de preparar sus alimentos
9 Utiliza formas de coccidn sencillas que facilitan, la digestién de
los alimentos ej. Vapor, plancha, hervido
10 | Se lava las manos antes y después de comer
11 | Cuando usted come sus alimentos lo hace en un ambiente
tranquilo
Frecuencia de consumo
12 | Come de 2-4 piezas de frutas diariamente
13 | Bebe al menos 2 litros de agua al dia
14 | Consume sus tres comidas principales en las horas
establecidas.
15 | Consume 5 comidas diarias poca cantidad para que las
digestiones sean ligeras
16 | Consume habitualmente la sal yodada para su preparacion de
su comida.
17 | Consume aceites vegetales, preferentemente
Habitos alimentarios inadecuados
Tipo de alimentos
18 | Consume alimentos que no sean pescados enlatados como:
atin, sardinas, en su alimentacion.
19 | Evita conservar sus alimentos, refrigerados como: carnes,
frutas, verduras.
20
Consume alimentos que no sean (grasas, embutidos,
hamburguesas, piel de aves)
Modo de preparacién
21 | Evita comer comidas preparadas o pre- cocidas
Frecuencia de consumo
22 | Usted evita dormir después de cada comida
23 | Ingiere sus alimentos lentamente o pausadamente
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Anexo 6: Juicio de expertos
VALIDACION DEL INSTRUMENTO
DATOS GENERALES:

.1 Apellidos y nombres del experto: Macarena Paredes Mori
.2 Cargo e institucion donde labora: Nutricionista — C.S Zorritos
.3 Nombre del instrumento motivo de la evaluacién: Cuestionario
I.4  Autor del instrumento: Heydi Franchesca Bruno Neyra
. ASPECTOS DE VALIDACION:
- Regular | Buena
Deficiente Muy buena | Excelente
INDICADORES CRITERIOS 0-20 % 21-40 41 - 60 61 -80 % 81 - 100 %
% %
CLARIDAD Esta fqrmuladq con X
lenguaje apropiado.
OBJETIVIDAD Esta expresado en X
conductas observables.
ACTUALIDAD Adecuado'al avance de X
la ciencia.
ORGANIZACION Existe una organizacion X
logica.
Comprende los
SUFICIENCIA aspectos en cantidad y X
calidad.
Adecuado para mejorar
avances del sistema de
INTENCIONALIDAD evaluacion y X
desempefio de
indicadores.

CONSISTENCIA

Basados en aspectos
tedricos - cientificos de X
tecnologia educativa.

COHERENCIA

Entre los indices.
Indicadores y X
dimensiones.

METODOLOGIA

La estrategia responde
al propdsito del X
diagnostico.

OPINION DE APLICABILIDAD: cuestionario desarrollado adecuadamente
segun sus variables, entendido con claridad al momento de ejecutarlo.

Firmay sello del experto informante: || |
CNP: 7473 | Wi
| / -
Macaresa TH¥an Pareces Mviori
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION Y
DIETETICA
Habitos alimentarios y estado nutricional en gestantes

del Centro de Salud Zorritos — 2021.

CUESTIONARIO
INSTRUCCIONES: leer detenidamente y responder con
la verdad, y los resultados obtenidos nos van a ayudar a obtener resultados
especificos sobre sus habitos alimentarios y estado nutricional
I. Informacion sobre el estado nutricional durante la gestacion

1.Datos antropométricos

Talla .. cm
Peso Pre-gestacional............ccoooiiiiiiiii kg
Peso Actual.........ooiiiii kg

2.indice de masa corporal (IMC):

a) Bajo peso < 18.5 b) Peso normal 18.5 a 24.9
) sobre peso >25.0 a 29.9 d) obesidad = 30
3. Edad:

a) 20- 35 afos b) 36- 45 afios c) 45- a mas

4. Estado civil
a) Casada b) Conviviente c) soltera d) divorciada

5. Ocupacion
a) Amade casa b)estudiante c) empleada d) independiente

6. Ingreso mensual

a) 100- 500 b) 500- 800  c) 800- 1000 d) 1000- & mas
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Habitos alimentarios

Tipo de Alimentos Nunca | A veces Casi Siempre
siempre
1 | Consume desayunos variados que contengan (lacteos,
cereales, frutas)
2 Dentro de su dieta consume alimentos como: avena, arroz y
cereales integrales.
3 | Consume con frecuencia como: aves, pescados, huevos en
su alimentacion diaria.
4 | Come mayormente ensaladas de verdura en forma diaria
Modo de preparacién
5 | Cocina bien sus alimentos de origen animal de origen animal
como: carnes huevos y pescados, para evitar la infeccion
estomacal.
6 | Lava bien los alimentos antes de preparar.
7 | Antes de consumirlas lava bien las frutas y verduras.
8 | Realiza lavado de manos antes de preparar sus alimentos
9 | Utiliza formas de coccion sencillas que facilitan, la digestion
de los alimentos ej. Vapor, plancha, hervido
10 | Se lava las manos antes y después de comer
11 | Cuando usted come sus alimentos lo hace en un ambiente
tranquilo
Frecuencia de consumo
12 | Come de 2-4 piezas de frutas diariamente
13 | Bebe al menos 2 litros de agua al dia
14 | Consume sus tres comidas principales en las horas
establecidas.
15 | Consume 5 comidas diarias poca cantidad para que las
digestiones sean ligeras
16 | Consume habitualmente la sal yodada para su preparacion
de su comida.
17 | Consume aceites vegetales, preferentemente
Habitos alimentarios inadecuados
Tipo de alimentos
18 | Consume alimentos que no sean pescados enlatados como:
atun, sardinas, en su alimentacion.
19 | Evita conservar sus alimentos, refrigerados como: carnes,
frutas, verduras.
20
Consume alimentos que no sean (grasas, embutidos,
hamburguesas, piel de aves)
Modo de preparacion
21 | Evita comer comidas preparadas o pre- cocidas
Frecuencia de consumo
22 | Usted evita dormir después de cada comida
23 | Ingiere sus alimentos lentamente o pausadamente

." o
| A
|
Macaresa TH¥ani Pareces Mori
LJIC. Brom. y Nutricién Humzna
P/ CNP N° 773
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1.1
1.2
1.3
1.4

VALIDACION DEL INSTRUMENTO
l. DATOS GENERALES:

ASPECTOS DE VALIDACION:

Apellidos y nombres del experto: Marcela Villegas Santos
Cargo e institucién donde labora: Nutricionista — C.S Corrales
Nombre del instrumento motivo de la evaluacion: Cuestionario
Autor del instrumento: Heydi Franchesca Bruno Neyra

INDICADORES

CRITERIOS

Deficiente
0-20%

Regular
21 - 40
%

Buena
41 - 60
%

Muy
buena 61 -
80 %

Excelent
e 81-100
%

CLARIDAD

Esta formulado con
lenguaje apropiado.

X

OBJETIVIDAD

Esta expresado en
conductas
observables.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de la ciencia.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion logica.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos en cantidad
y calidad.

INTENCIONALID
AD

Adecuado para
mejorar avances del
sistema de
evaluacion y
desempeiio de
indicadores.

CONSISTENCIA

Basados en
aspectos tedricos -
cientificos de
tecnologia educativa.

COHERENCIA

Entre los indices.
Indicadores y
dimensiones.

METODOLOGIA

La estrategia
responde al
propésito del
diagnostico.

X

OPINION DE APLICABILIDAD: proceso de aplicacion de cuestionario
conforme al desarrollo de las preguntas hacia las gestantes.

Firmay sello del experto informante:
CNP: 7577
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION Y
DIETETICA
Habitos alimentarios y estado nutricional en gestantes

del Centro de Salud Zorritos — 2021.

CUESTIONARIO
INSTRUCCIONES: leer detenidamente y responder con

la verdad, y los resultados obtenidos nos van a ayudar a obtener resultados
especificos sobre sus habitos alimentarios y estado nutricional

I. Informacion sobre el estado nutricional durante la gestacion

1.Datos antropométricos

Talla ..o cm
Peso Pre-gestacional............c.ooiiiiiiiiiii kg
Peso Actual..... ... kg

2.indice de masa corporal (IMC):

a) Bajo peso < 18.5 b) Peso normal 18.5 a 24.9
c) sobre peso >25.0 a 29.9 d) obesidad = 30

3. Edad:

a) 20- 35 afios b) 36- 45 afios ) 45- a mas

4. Estado civil

a) Casada b) Conviviente c) soltera d) divorciada

5. Ocupacion
a) Ama de casa b) estudiante c) empleada d)independiente

6. Ingreso mensual

a) 100- 500 b) 500- 800  c) 800- 1000 d) 1000- a Mas
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Habitos alimentarios

Tipo de Alimentos Nunca | A veces Casi Siempre
siempre
1 Consume desayunos variados que contengan (lacteos,
cereales, frutas)
2 Dentro de su dieta consume alimentos como: avena, arroz y
cereales integrales.
3 Consume con frecuencia como: aves, pescados, huevos en
su alimentacion diaria.
4 Come mayormente ensaladas de verdura en forma diaria
Modo de preparacion
5 Cocina bien sus alimentos de origen animal de origen animal
como: carnes huevos y pescados, para evitar la infeccion
estomacal.
6 Lava bien los alimentos antes de preparar.
7 | Antes de consumirlas lava bien las frutas y verduras.
8 Realiza lavado de manos antes de preparar sus alimentos
9 Utiliza formas de coccién sencillas que facilitan, la digestion
de los alimentos ej. Vapor, plancha, hervido
10 | Se lava las manos antes y después de comer
11 | Cuando usted come sus alimentos lo hace en un ambiente
tranquilo
Frecuencia de consumo
12 | Come de 2-4 piezas de frutas diariamente
13 | Bebe al menos 2 litros de agua al dia
14 | Consume sus tres comidas principales en las horas
establecidas.
15 | Consume 5 comidas diarias poca cantidad para que las
digestiones sean ligeras
16 | Consume habitualmente la sal yodada para su preparacion de
su comida.
17 | Consume aceites vegetales, preferentemente
Héabitos alimentarios inadecuados
Tipo de alimentos
18 | Consume alimentos que no sean pescados enlatados como:
atun, sardinas, en su alimentacion.
19 | Evita conservar sus alimentos, refrigerados como: carnes,
frutas, verduras.
20
Consume alimentos que no sean (grasas, embutidos,
hamburguesas, piel de aves)
Modo de preparacion
21 | Evita comer comidas preparadas o pre- cocidas
Frecuencia de consumo
22 | Usted evita dormir después de cada comida
23 | Ingiere sus alimentos lentamente o pausadamente

_J

Lic. Marcela Villegas Santos
NUTRICIOtISTA
CNP: 7577
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO
DATOS GENERALES:

I.1 Apellidos y nombres del experto: Natali Tinedo Vinces
|.2 Cargo e institucion donde labora: Nutricionista — C.S San Jacinto
[.3 Nombre del instrumento motivo de la evaluacion: Cuestionario

[.4 Autor del instrumento: Heydi Franchesca Bruno Neyra

ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES

CRITERIOS

Deficiente
0-20%

Regular
21 -40
%

Buena
41 - 60
%

Muy buena
61 -80 %

Excelent
e 81 -100
%

CLARIDAD

Esta formulado con
lenguaje apropiado.

X

OBJETIVIDAD

Esta expresado en
conductas
observables.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de la ciencia.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion logica.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos en cantidad
y calidad.

INTENCIONALID
AD

Adecuado para
mejorar avances del
sistema de
evaluacion y
desempeiio de
indicadores.

CONSISTENCIA

Basados en
aspectos tedricos -
cientificos de
tecnologia educativa.

COHERENCIA

Entre los indices.
Indicadores y
dimensiones.

METODOLOGIA

La estrategia
responde al
propésito del
diagnostico.

X

OPINION DE APLICABILIDAD: Considerando la aplicacion del instrumento y
mejorando en los items correspondidos para el desarrollo correcto y dar buen
resultado concreto para un estudio a futuro.

Firmay sello del experto informante:
CNP: 7546
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION Y
DIETETICA
Habitos alimentarios y estado nutricional en gestantes

del Centro de Salud Zorritos — 2021.

CUESTIONARIO
INSTRUCCIONES: leer detenidamente y responder con
la verdad, y los resultados obtenidos nos van a ayudar a obtener resultados
especificos sobre sus habitos alimentarios y estado nutricional
l. Informacion sobre el estado nutricional durante la gestacion

1.Datos antropométricos

Talla ..o cm
Peso Pre-gestacional............ccoooiiiiiiiiiii, kg
Peso Actual........cooiii kg

2.indice de masa corporal (IMC):

a) Bajo peso < 18.5 b) Peso normal 18.5 a 24.9
) sobre peso >25.0 a 29.9 d) obesidad = 30
3. Edad:

a) 20- 35 afos b) 36- 45 afios c) 45- a mas

4. Estado civil
a) Casada b) Conviviente c) soltera d) divorciada

5. Ocupacion
a) Amade casa b)estudiante c) empleada d) independiente

6. Ingreso mensual

a) 100- 500 b) 500- 800  c) 800- 1000 d) 1000- & mas
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Habitos alimentarios

Tipo de Alimentos Nunca | A veces Casi Siempre
siempre
1 Consume desayunos variados que contengan (lacteos,
cereales, frutas)
2 Dentro de su dieta consume alimentos como: avena, arroz y
cereales integrales.
3 Consume con frecuencia como: aves, pescados, huevos en
su alimentacion diaria.
4 Come mayormente ensaladas de verdura en forma diaria
Modo de preparacion
5 Cocina bien sus alimentos de origen animal de origen animal
como: carnes huevos y pescados, para evitar la infecciéon
estomacal.
6 Lava bien los alimentos antes de preparar.
7 | Antes de consumirlas lava bien las frutas y verduras.
8 Realiza lavado de manos antes de preparar sus alimentos
9 | Utiliza formas de coccion sencillas que facilitan, la digestion
de los alimentos ej. Vapor, plancha, hervido
10 | Se lava las manos antes y después de comer
11 | Cuando usted come sus alimentos lo hace en un ambiente
tranquilo
Frecuencia de consumo
12 | Come de 2-4 piezas de frutas diariamente
13 | Bebe al menos 2 litros de agua al dia
14 | Consume sus tres comidas principales en las horas
establecidas.
15 | Consume 5 comidas diarias poca cantidad para que las
digestiones sean ligeras
16 | Consume habitualmente la sal yodada para su preparaciéon de
su comida.
17 | Consume aceites vegetales, preferentemente
Habitos alimentarios inadecuados
Tipo de alimentos
18 | Consume alimentos que no sean pescados enlatados como:
atun, sardinas, en su alimentacion.
19 | Evita conservar sus alimentos, refrigerados como: carnes,
frutas, verduras.
20
Consume alimentos que no sean (grasas, embutidos,
hamburguesas, piel de aves)
Modo de preparacion
21 | Evita comer comidas preparadas o pre- cocidas
Frecuencia de consumo
22 | Usted evita dormir después de cada comida
23 | Ingiere sus alimentos lentamente o pausadamente
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

l. DATOS GENERALES:
Apellidos y nombres del experto: Lesly Espinoza Cifuentes

Cargo e institucion donde labora: Nutricionista — C.S Aguas Verdes
Nombre del instrumento motivo de la evaluacion: Cuestionario
Autor del instrumento: Heydi Franchesca Bruno Neyra

1.1
1.2
1.3
1.4

ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES

CRITERIOS

Deficiente
0-20%

Regular

21-40
%

Buena
41 - 60

%

Muy buena

61 -80 %

Excelente

81 -100
%

CLARIDAD

Esta formulado con
lenguaje apropiado.

OBJETIVIDAD

Esta expresado en
conductas
observables.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de la ciencia.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion logica.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos en cantidad
y calidad.

INTENCIONALIDA
D

Adecuado para
mejorar avances del
sistema de
evaluacion y
desemperio de
indicadores.

CONSISTENCIA

Basados en aspectos
tedricos - cientificos
de tecnologia
educativa.

COHERENCIA

Entre los indices.
Indicadores y
dimensiones.

METODOLOGIA

La estrategia
responde al propdsito

del diagndstico.

X

sobre la importancia de los alimentos con el cuestionario que van a responder.

Firmay sello del experto informante:

CNP:
..r-_:_;.{_: oyl
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OPINION DE APLICABILIDAD: Estructura de acuerdo a sus variables y disefiado
a la poblacion a evaluar en este caso a gestantes, seguir informando a las gestantes




UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION Y
DIETETICA
Habitos alimentarios y estado nutricional en gestantes

del Centro de Salud Zorritos — 2021.

CUESTIONARIO
INSTRUCCIONES: leer detenidamente y responder con la

verdad, y los resultados obtenidos nos van a ayudar a obtener resultados
especificos sobre sus habitos alimentarios y estado nutricional

I. Informacion sobre el estado nutricional durante la gestacion

1.Datos antropométricos

Talla ..o cm
Peso Pre-gestacional.............ooooiiiiiiiiii kg
Peso Actual.........ooi kg

2.indice de masa corporal (IMC):

a) Bajo peso < 18.5 b) Peso normal 18.5 a 24.9
c) sobre peso >25.0 a 29.9 d) obesidad = 30

3. Edad:

a) 20- 35 afios b) 36- 45 afios ) 45- a mas

4. Estado civil

a) Casada b) Conviviente c) soltera d) divorciada

5. Ocupacion
a) Ama de casa b) estudiante c) empleada d)independiente

6. Ingreso mensual

a) 100- 500 b) 500- 800  c)800- 1000 d) 1000- a Mas
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Habitos alimentarios

Tipo de Alimentos Nunca | A veces Casi Siempre
siempre
1 Consume desayunos variados que contengan (lacteos,
cereales, frutas)
2 Dentro de su dieta consume alimentos como: avena, arroz y
cereales integrales.
3 Consume con frecuencia como: aves, pescados, huevos en
su alimentacion diaria.
4 Come mayormente ensaladas de verdura en forma diaria
Modo de preparacion
5 Cocina bien sus alimentos de origen animal de origen animal
como: carnes huevos y pescados, para evitar la infeccién
estomacal.
6 Lava bien los alimentos antes de preparar.
7 | Antes de consumirlas lava bien las frutas y verduras.
8 Realiza lavado de manos antes de preparar sus alimentos
9 Utiliza formas de coccién sencillas que facilitan, la digestion
de los alimentos ej. Vapor, plancha, hervido
10 | Se lava las manos antes y después de comer
11 | Cuando usted come sus alimentos lo hace en un ambiente
tranquilo
Frecuencia de consumo
12 | Come de 2-4 piezas de frutas diariamente
13 | Bebe al menos 2 litros de agua al dia
14 | Consume sus tres comidas principales en las horas
establecidas.
15 | Consume 5 comidas diarias poca cantidad para que las
digestiones sean ligeras
16 | Consume habitualmente la sal yodada para su preparacion
de su comida.
17 | Consume aceites vegetales, preferentemente
Habitos alimentarios inadecuados
Tipo de alimentos
18 | Consume alimentos que no sean pescados enlatados como:
atun, sardinas, en su alimentacion.
19 | Evita conservar sus alimentos, refrigerados como: carnes,
frutas, verduras.
20
Consume alimentos que no sean (grasas, embutidos,
hamburguesas, piel de aves)
Modo de preparacion
21 | Evita comer comidas preparadas o pre- cocidas
Frecuencia de consumo
22 | Usted evita dormir después de cada comida
23 | Ingiere sus alimentos lentamente o pausadamente
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DATOS GENERALES:

I.1 Apellidos y nombres del experto: Martha Laura Colquehuanca

I.2 Cargo e institucion donde labora: Nutricionista — Essalud

1.3 Nombre del instrumento motivo de la evaluacién: Cuestionario
I.4 Autor del instrumento: Heydi Franchesca Bruno Neyra
ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES

CRITERIOS

Deficiente
0-20%

Regular
21-40
%

Buena
41 - 60
%

Muy
buena 61 -
80 %

Excelent
e 81-100
%

CLARIDAD

Esta formulado con
lenguaje apropiado.

X

OBJETIVIDAD

Esta expresado en
conductas
observables.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de la ciencia.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion logica.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos en cantidad
y calidad.

INTENCIONALID
AD

Adecuado para
mejorar avances del
sistema de
evaluacion y
desemperio de
indicadores.

CONSISTENCIA

Basados en
aspectos tedricos -
cientificos de
tecnologia educativa.

COHERENCIA

Entre los indices.
Indicadores y
dimensiones.

METODOLOGIA

La estrategia
responde al
proposito del
diagnéstico.

X

OPINION DE APLICABILIDAD: Cuestionario claro y preciso al
responder, preguntas bien aplicadas para su desarrollo, concretar con
resultados precisos de acuerdo a la poblacién evaluada.

Firmay sello del experto informante:
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION Y
DIETETICA
Habitos alimentarios y estado nutricional en gestantes

del Centro de Salud Zorritos — 2021.

CUESTIONARIO
INSTRUCCIONES: leer detenidamente y responder con la

verdad, y los resultados obtenidos nos van a ayudar a obtener resultados
especificos sobre sus habitos alimentarios y estado nutricional

I. Informacion sobre el estado nutricional durante la gestacion

1.Datos antropométricos

Talla ..o cm
Peso Pre-gestacional.............ooooiiiiiiiiii kg
Peso Actual.........ooi kg

2.indice de masa corporal (IMC):

a) Bajo peso < 18.5 b) Peso normal 18.5 a 24.9
c) sobre peso >25.0 a 29.9 d) obesidad = 30

3. Edad:

a) 20- 35 afios b) 36- 45 afios ) 45- a mas

4. Estado civil

a) Casada b) Conviviente c) soltera d) divorciada

5. Ocupacion
a) Ama de casa b) estudiante c) empleada d)independiente

6. Ingreso mensual

a) 100- 500 b) 500- 800  c)800- 1000 d) 1000- a Mas
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Habitos alimentarios

Tipo de Alimentos Nunc A Casi Siempre
a veces | siempre
1 | Consume desayunos variados que contengan (lacteos,
cereales, frutas)
2 | Dentro de su dieta consume alimentos como: avena,
arroz y cereales integrales.
3 | Consume con frecuencia como: aves, pescados, huevos
en su alimentacion diaria.
4 | Come mayormente ensaladas de verdura en forma diaria
Modo de preparacion
5 | Cocina bien sus alimentos de origen animal de origen
animal como: carnes huevos y pescados, para evitar la
infeccién estomacal.
6 | Lava bien los alimentos antes de preparar.
7 | Antes de consumirlas lava bien las frutas y verduras.
8 | Realiza lavado de manos antes de preparar sus
alimentos
9 | Utiliza formas de coccién sencillas que facilitan, la
digestién de los alimentos ej. Vapor, plancha, hervido
10 | Se lava las manos antes y después de comer
11 | Cuando usted come sus alimentos lo hace en un
ambiente tranquilo
Frecuencia de consumo
12 | Come de 2-4 piezas de frutas diariamente
13 | Bebe al menos 2 litros de agua al dia
14 | Consume sus tres comidas principales en las horas
establecidas.
15 | Consume 5 comidas diarias poca cantidad para que las
digestiones sean ligeras
16 | Consume habitualmente la sal yodada para su
preparacion de su comida.
17 | Consume aceites vegetales, preferentemente
Habitos alimentarios inadecuados
Tipo de alimentos
18 | Consume alimentos que no sean pescados enlatados
como: atun, sardinas, en su alimentacion.
19 | Evita conservar sus alimentos, refrigerados como:
carnes, frutas, verduras.
20
Consume alimentos que no sean (grasas, embutidos,
hamburguesas, piel de aves)
Modo de preparaciéon
21 | Evita comer comidas preparadas o pre- cocidas
Frecuencia de consumo
22 | Usted evita dormir después de cada comida
23 | Ingiere sus alimentos lentamente o pausadamente
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ANEXO 7: EVIDENCIAS FOTOGRAFICA

APLICACION DE
CUESTIONARIO

DATOS
ANTROPOMETRICOS
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ANEXO 8: BASE DE DATOS ANTROPOMETRICOS DE LAS GESTANTES

N° | TALLA PESO PRE PESO EDAD
GESTACIONAL | ACTUAL | GESTACIONAL
1 1.59 44 45.7 13
2 1.57 68 70.546 18
3 1.55 48 51 21
4 1.54 76.84 88 22
5 1.44 60 68 36
6 1.62 52.45 48 30
7 1.62 78 79.1 14
8 1.58 69 75 35
9 1.57 55 60 28
10 1.47 63 58 22
11 1.57 73 78.7 31
12 1.52 60 76 38
13 1.64 78 80 13
14 1.60 53 60 39
15 1.66 59 65 34
16 1.62 85 87 14
17 1.62 55 62.75 37
18 1.74 60 68.5 36
19 1.57 68 65 14
20 1.55 49 52.1 21
21 1.67 69 75 37
22 1.54 64 62 12
23 1.50 56 64 36
24 1.51 55 60.3 34
25 1.68 64 70.4 28
26 1.69 66.5 78 35
27 1.66 48 51 26
28 1.60 52 68 28
29 1.63 58 59.2 12
30 1.53 62 58 21
31 1.60 52 60 40
32 1.66 55.2 57 15
33 1.65 51 64 39
34 1.60 59 64.9 33
35 1.55 51 57 35
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36 | 1.55 61 63 13
37 | 157 65 70.5 26
38 | 152 a7 495 12
39 | 1.50 70 75 32
40 | 154 55 64 38
41 | 1.65 88 99 40
42 | 152 67 62.7 32
43 | 1.75 66 75 38
44 | 159 60 68 39
45 | 159 59 62 21
46 | 1.40 66 69.8 13
47 | 157 64 55.1 22
48 | 154 48 40 32
49 | 150 65 72.5 38
50 | 1.46 63 68.8 32
51 | 1.54 59 68.7 40
52 | 1.54 49 64 39
53 | 1.55 66 75.2 28
54 | 1.59 59 59.1 11
55 | 1.50 40 45.9 32
56 | 1.50 62 62.4 10
57 | 1.60 62 64.5 14
58 | 1.57 64 69.8 19
59 | 153 70 76.4 36
60 | 1.60 54 68.3 40
61 | 1.50 67.5 69 21
62 | 1.52 52 58 33
63 | 1.52 48.8 60.4 20
64 | 1.56 61 62 13
65 | 1.46 47 51 18
66 | 1.60 58.2 59 14
67 | 1.45 48 46 14
68 | 1.48 57 57.4 12
69 | 1.57 68 70.4 21
70 | 1.53 46 50.1 31
71 [ 172 63 66.5 23
72 | 1.68 97 90 34
73 | 158 56 58.8 13
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74 1.60 70 69 37
75 1.57 50 55.5 34
76 1.48 62 69 40
77 1.53 74 69 38
78 1.52 59.5 66 39
79 1.56 61 70 38
80 151 48 49 12
81 1.50 69.7 76 34
82 1.47 53.3 55 32
83 151 53 56 21
84 1.52 39 49 41
85 1.57 64.8 70 39
86 1.57 85.2 103 40
87 1.57 72 75 22
88 1.50 67 715 32
89 1.59 67 73.8 36
90 1.60 62 65.8 28
91 1.43 67.5 69.5 21
92 1.56 50 54 28
93 1.55 59 53.2 24
94 1.65 88 98 40
95 1.52 67 62.7 38
96 1.75 66 74 34
97 1.58 70 84 39
98 1.46 63 62.2 12
99 1.52 66 78 39
100 | 154 64 71 36
101 | 1.56 62 83.5 40
102 | 1.56 55 71 33
103 | 1.69 79.5 94.2 38
104 | 1.56 84 89.5 32
105 | 1.54 59 67 37
106 | 1.73 71 83.1 36
107 | 1.52 58 63 40
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