UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

Calidad de vida y obesidad en adolescentes pospandemia Covid
19 en Tumbes, 2024

TESIS
PARA OPTAR EL TIiTULO PROFESIONAL DE MEDICO CIRUJANO

Autor:

Jordan Josue Zarate Garcia

Tumbes, 2025



UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

Calidad de vida y obesidad en adolescentes pospandemia Covid
19 en Tumbes, 2024

Tesis aprobada en forma y estilo por:
Mg. Felicitas Eumelia Tapia Cabrera Presidenta

Mg. Zully Duberly Valencia Cruz Secretaria /2_;‘57/)

1)
Mg. Rodolfo Felrrod Arredondo Nontol Vocal @;}éy
Mg. Néstor Victor Linares Teran Accesitario M

Tumbes, 2025



UNIVERSIDAD NACIONAL DEL TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

Calidad de vida y obesidad en adolescentes pospandemia Covid
19 en Tumbes, 2024

Los suscritos declaramos que la tesis es original en su contenido
y forma

Jordan Josue Zarate Garcia

Rodolfo Felrrod Arredondo Nontol

Tumbes, 2025



COPIA DEL ACTA DE SUSTENTACION

S A

UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
Leerciada
Resokucin del Consao Directvo N° 155-2019-SUNEDIVCD

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Tumbes - Peni

ACTA DE SUSTENTACION DE TES!S

En Tumbes, a los 04 dias del mes junio del dos mil veinticinco, sienda Ias 09 horas, en la modalidad presencial: en el
Pabetion N de fas aulas de Nulricion y Diedética, se reunieron el jurado calificador de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Nacional de Tumbes. designado mediante la RESOLUCION DECANAL N* 0386~ 2023/ UNTUMBES -
FCS Mg. Felcitas Eumetia Tapia Cabrera (presidenta), Mg. Zully Duberly Valencia Cruz (secratania). Mg. Néstor Victor
Linares Teran (Accesitano). Reconociendo en la misma resolucion, al Mg Rodolfo Felrred Arredondo Nontol como asesor,
se procedid a evaluar, calificar y delberar la sustentacion de I3 tesis. titulada "Calidad de vida y obesidad en
adolescentes pospandemia Covid 19 en Tumbes, 2024°, para optar el Titulo Profesional de Médica Cirujano
presentada por el bachder:

BR. ZARATE GARCIA JORDAN JOSUE
Conduida la sustentacion y absueltas las preguntas, por parte del sustentante y después de la deliberacion, ef jurado
segun el articulo N° 65 del Reglamento de Tesis para Pregrado y Posgrado de la Universidad Nacional de Tumbes, declara
3l Br. ZARATE GARCIA JORDAN JOSUE, APROBADO, con el calificativo, BUENO
En consecuencia, queda APTO para continuar con los tramites correspondientes a la obtencidn de! Titulo Profesional de

Médico Cirujano, de conformidad con lo estipulado en la ley universitaria N° 30220, el Estatuto, Reglamento General,
Reglamento General de Grados y Titulos y Reglamento de Tesis de la Universidad Nacional de Tumbes.

Seendo las 10 Horas con cero minutos del mismo dia, se dio por concluida la ceremonia académica. en forma presencial,
procediendo a firmar el acta en presenca del pdblico asistente.

Tumbes, 04 de junio del 2025.

v
/ ') Z / ;.v/,

Mg Felicitas yTapia Cabrera Mg. Zully DuBerly Valencia Cruz
DNI N.*18842939 DNI N.° 00240899
ORCID N*0000-0002-7931-9721 ORCID N* 0000-0002-4656-523X
(Presidenta) / (Secretana)

e
Mg. Néstor VictogLinares Teran
DNI N® 278
ORCID N° .2211-9817
(Accesitano)

cc
Jurado (03)
Asasor
Inferesado

Aschwvo (Decanalo)
MPIM0/Decano



Archivo_Tesis_Zarate Garcia.docx

INFORME DE ORIGINALIDAD

1T« 114 6w "

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERMET ~ PUBLICACIOMNES TRABAJOS DEL

ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.untumbes.edu.pe

Fuente de Internet

~

Fuente de Internet

hdl.handle.net .Mgéz//@;

Reaoiin Felmod Agnedonds Montol

repositorio.ucv.edu.pe OREID: 0000-0003 3333-2741 "'
: Fuente de Internet %

repositorio.uch.edu.pe 1
Fuente de Internet %

repositorio.uwiener.edu.pe "'
Fuente de Internet %

E repositorio.unjbg.edu.pe <
Fuente de Internet %

intra.uigv.edu.pe /
Fuente de Internet < %

bdigital.dgse.uaa.mx:8080 <
: Fuente de Internet %

respyn.uanl.mx /

C

Fuente de Internet < %




repositorio.continental.edu.pe

Fuente de Internet

repositorio.uladech.edu.pe

Fuente de Internet

=

repositorio.uss.edu.pe

Fuente de Internet

98]

repositorio.unach.edu.pe
Fuente de Internet

Roaoiin Felrmod Asmedonds Mool
CRCID: DOR0-0003-3333-2741

B

repositorio.unheval.edu.pe

Fuente de Internet

—
LN

repositorio.upla.edu.pe

Fuente de Internet

—
(8)]

repositorio.ug.edu.ec

Fuente de Internet

H

repositorio.upao.edu.pe
Fuente de Internet

—
(0.9]

www.clarin.com

Fuente de Internet

o

minutricionistafavorita.wordpress.com

Fuente de Internet

M
o

alicia.concytec.gob.pe

Fuente de Internet

Vi




CERTIFICADO DEL ASESOR

El MC RODOLFO FELROD ARREDONDO NONTOL, docente asociado de la
Escuela Profesional de Medicina Humana, adscrito a la Facultad de Ciencias de la
Salud de la Universidad Nacional de Tumbes.

CERTIFICA

Clue el informe de fesis denominado “Calidad de vida y obesidad en
adolescentes pospandemia Covid 19 en Tumbes, 2024”, presentado por el
Bachiller en Medicina Humana, Jordan Josue Zarate Garcia, ha sido asesorado
por mi persona, por lo cual, autorizo su presentacion al jurado evaluador, para su
revision y aprobacion correspondiente.

_‘f/“y‘*”

Rodolfo Felrmod Ammedondo NMontol
DI 18100082
CMP: 31333
Asesor de tesis

/.

Vii



DECLARACION DE ORIGINALIDAD

El responsable de esta investigacion, Jordan Josue Zarate Garcia, identificado
con DM N*T2887558, bachiller de la Escuela Profesional de Medicina Humana,
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional de Tumbes, amparada
enlaLey N*27444 |ev de Procedimientos Administrativos Generales, declaro bajo
juramento lo siguiente:

El informe de investigacion fitulado “Calidad de vida y obesidad en adolescentes
pospandemia Covid 19 en Tumbes, 2024",", es de mi autoria. En el cual 52 ha
respetado las normas internacionales de citas vy referencias para las fuentes
consultada. Por lo tanto, puedo decir que este provecto es original, no ha sido
plagiado, ni presentado anteriormente para la obtencion de grados académicos yio
titulos.

De identificarse fraude, plagio, auto plagio o pirateria, asumo las consecuencias y
sanciones de dichas acciones, para que se deriven, sometiéndose a la normativa
vigente de mi casa de estudios, la Universidad Macional de Tumbes.

Jordan Josue Zarate Garcia
DI N° 72887558

viii



DEDICATORIA

Dedico esta tesis a mis padres y hermanas, por su amor incondicional y su apoyo
inquebrantable, que me han inspirado a perseguir mis suefios y a nunca rendirme

pese a los obstaculos que se presentan en la vida.
A mis pacientes del internado que han compartido su historia y su lucha,
recordandome siempre la importancia de la empatia y la dedicacion en el ejercicio

de la medicina.

A mis docentes y comparieros que me han guiado en este camino lleno de desafios

y aprendizajes.

Y en especial a todos los profesionales de la salud que, dia a dia, se entregan con

pasion y compromiso a cuidar de la vida y el bienestar de los demas.

Jordan Josue Zarate Garcia



AGRADECIMIENTO

En primer lugar, agradecer a Dios por mantenerme perseverante pese a los
obstaculos en la investigacion y brindarme conocimiento infinito.

Agradecer a mi asesor Dr. Rodolfo Arredondo por brindarme una sdlida formacion
académica y me han inspirado a seguir adelante en mi carrera, a la Mg. Tatiana
Sanchez Torres por haberme brindado sus conocimientos y ayuda durante el
proceso de la investigacion.

A mi familia, que ha estado siempre a mi lado, brindando amor y animo en los
momentos de dificultad, su confianza en mi ha sido un motor para seguir adelante
y al alcanzar mis metas.

Finalmente agradezco a mis comparieros de la carrera, con quienes he compartido
tantos momentos de estudio como de esparcimiento, gracias por Su apoyo y risas

que hicieron mas llevadero la carrera.

Jordan Josue Zarate Garcia



iNDICE GENERAL

RESUMEN. ...t v s r s e s s r s e n e rnns XV
I. INTRODUCCION ......ooiiuiiiiiiiieeciteeeeeeeae e s e eeae e e raae e e s eana e e ennns 16
Il. REVISION DE LA LITERATURA.........coiiiirriieeeeeeeeniiee e e e e eeennaanns 19
2.1, Bases telriCas........ccoiiiiiii 19
2.2, Antecedentes..........ccoiiiiiiiiii 21
IIl. MATERIALES Y METODOS ......uuiiiiuiiiiieiieeeerieeeeeseeseeesnnseenanas 27
3.1 Tipo de investigacion........ ..o i 27
3.2 Diseflo del estudio..........coouiiiiiii 27
3.3 Poblacidn y muestra...........coooiiiiii 27
3.4 Criterios de SeleCCiONn ..........oviiiiii i 29
3.5 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos ...................... 29
3.6 Validacién y confiablidad del instrumento............................... 31
3.7 Plan de procesamiento y analisis de datos...................coooene. 31
3.8 Consideraciones €tiCas ..........ovviiiiiiiiiii e 32
IV. RESULTADOS Y DISCUSION .......covvuniiiiinieieeiiieeeereneeerenneseenns 33
4.1 RESURAUOS. .. .o 33
4.2 DISCUSION. . ...t 37
V. CONCLUSIONES .....coiiiiiiiireiir e e s s s s s en s s s s nennnenas 40
VI. RECOMENDACIONES..........coiiiiiiiiiiirerr s s s e e e 41
VII. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS...........uceiiiiiiiiiiieeeeeeeeennneeeans 42
ANEXOS ... s en e 48

Xi



iNDICE DE TABLAS

Tabla 1. Nivel de calidad de vida en los adolescentes pospandemia Covid-

Tabla 3. Prueba de normalidad de Kolmogdrov-Smirnov....................... 35

Tabla 4. Calidad de vida y la obesidad en adolescentes pospandemia Covid-

Xii



iNDICE DE ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia..............oooiiiii i 48
Anexo 2: Cuestionario Kidscreen -52...........c.cooiiiiiiiiiiiiiie, 50
Anexo 3: Ficha de recoleccion de datos.................ocooiiiiiiiiiiiiinnn . 58
Anexo 4: Asentimiento Informado................oo 59
Anexo 5: Consentimiento Informado..............cooiiiiiiiii 62

........................................................................ 65
Anexo 7: Permisos de las Instituciones Educativas elegidas................... 66
Anexo 8: Operacionalizacion de variables................cooiiiiiiiiiian. 69

Xiii



RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo principal determinar la relacién entre
la calidad de vida y la obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19 en
Tumbes, 2024. El estudio fue de tipo observacional — correlacional mientras que el
disefio de investigacion fue transversal, la muestra estuvo constituida por 96
adolescentes obesos los cuales se le aplicd el instrumento Kidscreen 52 para
obtener informacion respecto a la calidad de vida relacionado con la salud y una
ficha de recoleccién de datos donde incluia la toma del indice de Masa Corporal.
Se obtuvieron los resultados respecto al nivel de calidad de vida donde el 44,8 %
de los adolescentes obesos presenta una calidad de vida media, referente a los
grados de obesidad se encontré que el 88,5% de los adolescentes presentaron
obesidad con una DE < 3DE vy el 11,5% presento una DE > 3DE clasificada como
obesidad severa; al aplicar la prueba de correlacion de Spearman arrojé un
coeficiente de correlacion (Rho) de 0,131 con un valor p=0,202; por lo tanto se
concluye que no existe relacion directa y significativa entre la calidad de vida y la

obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19 en Tumbes, 2024
PALABRAS CLAVES:

Calidad de vida, obesidad, adolescente
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ABSTRACT

The main objective of this research was to determine the relationship between
quality of life and obesity in post-pandemic adolescents Covid-19 in Tumbes, 2024.
The study was observational - correlational while the research design was
transversal, the sample consisted of 96 obese adolescents who were applied the
Kidscreen 52 instrument to obtain information regarding quality of life related to
health and a data collection sheet that included the taking of the Body Mass Index.
The results were obtained with regard to the level of quality of life, where 44.8% of
obese adolescents had an average quality of life; with regard to the levels of obesity,
it was found that 88.5% of the adolescents had 3DE5% presented a ED > 3DE
classified as severe obesity; when applying the Spearman correlation test it yielded
a correlation coefficient (Rho) of 0.131 with a p=0,202; therefore it is concluded that
there is no direct and significant relationship between quality of life and obesity in

post-pandemic adolescents Covid-19 in Tumbes, 2024

PALABRAS CLAVES:

Quiality of Life, obesity, adolescent
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L. INTRODUCCION

A inicios del siglo XX, se tenia la idea que la obesidad era sinbnimo de una buena
salud o estatus social, de la misma manera, se le atribuia como origen unicamente
a factores como la gula, la glotoneria o la falta de control dietético; exponiendo asi
que la responsabilidad recaia unicamente en el individuo y su falta de control
alimentario. Sin embargo, a través de los anos este concepto ha ido cambiando, y
es que actualmente la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) lo define como una
acumulacién excesiva de la grasa corporal que puede acarrear diversas
comorbilidades que afecten negativamente el estado de salud del individuo, entre
ellas se destacan las enfermedades cronicas no trasmisibles, las enfermedades
cardiovasculares, la diabetes tipo 2, asi como algunos tipos de canceres. Cabe
senalar que factores como la inactividad fisica o los malos habitos alimenticios han

sido identificados como los principales factores desencadenantes a esta condicion

(1).

Ante ello es propio mencionar que, en la era moderna, a pesar de que estas
enfermedades son condiciones que reflejan inequidades sociales y de género, el
individuo puede prevenirlas a través de la ejecucion de politicas de salud y la
adopcion de estilos de vida saludable; sin embargo, el entorno social junto a las
condiciones socioecondmicas son factores determinantes que pueden condicionar
a la persona a seleccionar un estilo de vida o desestimar otro (1). La pandemia
Covid-19, ocasionada por el SAR-CoV2 a inicios del 2020, desencadend una crisis
sanitaria la cual se vio reflejada en el aumento de casos y las mas de 6 millones de
muertes en el mundo (1,2). Ante ello, como medida preventiva los distintos paises
aplicaron el aislamiento social para disminuir los niveles de contagio, sin embargo,
esta disposicion trajo como consecuencia la aparicién de distintos problemas fisicos
y mentales en la poblacion, destacando un aumento los indices de sedentarismo,
asi como el consumo de alimentos poco nutritivos, conllevando a un aumento del

indice de masa corporal (IMC) de la poblacién mundial (3,4).

Al enfocarnos en la poblacion adolescente se puede observar una problematica
mayor, y es que, si bien anteriormente ya se identificaban indicadores de obesidad

en todo el mundo, durante la pandemia distintos estudios demostraron un
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incremento en el IMC como resultado de las medidas de aislamiento, la inactividad

fisica, el desempleo, el estrés, la ansiedad y la alimentacién no saludable (5).

De la misma manera, en el Peru, los casos de sobrepeso y obesidad se han
convertido en un problema de salud publica tanto en nifios como en adolescentes
debido a su alta incidencia. A pesar de que se conocen los factores de riesgo, la
poblacion aun no toma consciencia de la magnitud de esta problematica, siendo asi
que las estrategias de salud implementadas en las diferentes instituciones
educativas no son suficiente para generar un cambio positivo en los estilos de vida
de los escolares, garantizando que con el tiempo estos puedan desarrollar

enfermedades crénicas que perjudiquen su salud (6).

En tal sentido, de acuerdo con la encuesta de salud en un sistema sanitario
(ENSSA) el patréon espacial de distribucion de la obesidad en el Peru, presenté altos
indices en los departamentos de Tumbes, Piura, Lambayeque, Moquegua y Tacha
(7); por lo que se senala que el sobrepeso y la obesidad es una complicaciéon que
inquieta usualmente adolescentes en etapa escolar, perturbando la calidad de vida
relacionada con la salud (CVRS), inquietando aspectos en la vida que suelen

parecer insignificantes, pero que impiden vivir como se desea en el entorno social

(8).

La presente investigacion tiene como propdsito identificar la calidad de vida de los
adolescentes al abordar la obesidad de manera integral, promoviendo habitos
alimenticios saludables y actividad fisica diaria, la colaboracion entre diversos
sectores, la participacion activa de la comunidad educativa es fundamental para

lograr un impacto significativo de la salud y el bienestar de los adolescentes.

La relevancia social radicara en la actualizacion de los datos en la regién Tumbes
respecto a la prevalencia de adolescentes con obesidad, ya que sera reciente la
utilizacién de herramientas de disposicion para medir la CVRS vy la poca utilizacion
como indicador para la comprension de las distintas enfermedades tanto fisicas
como mentales. Esta informacién es valiosa para los profesionales de la salud, los
investigadores y los responsables de las decisiones, ya que ayudara a comprender
como la salud impacta la vida de las personas, obteniendo disefos de

intervenciones y politicas mas centradas en el bienestar integral.
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Es de relevancia practica en primer lugar para las distintas Instituciones Educativas,
debido a que aplicaran estrategias de prevencion frente al sobrepeso y la obesidad,
en segundo lugar, para los adolescentes, ya que recibiran los conocimientos acerca

de una alimentacion saludable y como mantener una buena CVRS.

En cuanto a la metodologia se llevara a cabo mediante la toma del IMC para la
obesidad, acompafado de la medicion de la CVRS que se realizara a través de
cuestionarios y escalas que permitan a las personas expresar sus experiencias en
las distintas dimensiones, la presente investigacion utilizara el instrumento
Kidscreen-52 logrando encaminar el estudio junto a una estadistica apropiada, para

poder culminar el trabajo en el tiempo previsto.

Es viable ya que se cuenta con un compromiso por parte del autor respecto a los
principios éticos que establece nuestra casa de estudios y el Colegio Médico del
Pera (CMP) llegando a un nivel de confidencialidad aceptable respecto a la
investigacion, es factible, ya que se cuenta con los recursos econdémicos y humanos

necesarios para llevar a cabo los objetivos trazados en la presente investigacion.

Ante lo antes mencionado, se férmula la siguiente pregunta que engloba la
problematica de interés del estudio: ¢Cual es la relacién entre la calidad de vida y
la obesidad en los adolescentes pospandemia Covid-19, Tumbes 20247, de tal
modo que el objetivo principal de la investigacion fue determinar la relacion entre la
calidad de vida y la obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19 en Tumbes,
2024; asi mismo entre los objetivos especificos se pretendio identificar el nivel de
la calidad de vida en adolescentes, identificar los grados obesidad y relacionar el
nivel de calidad de vida con los grados de obesidad en adolescentes pospandemia
Covid-19.
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. REVISION DE LA LITERATURA

5.1. Bases teodricas

En el Peru, el 06 de marzo se identificd el primer caso de Covid-19, poco
después comenzd la propagacion por todo el pais por lo que el contagio se
volvioé autéctono, lo que conllevo a declararse una cuarentena obligatoria que
se define como el aislamiento de personas o animales durante determinados
dias como plan de evitacion o limitacién de inseguridad a un contagio; en el
pais se inicid con catorce dias donde hubo una desestabilizacion en la salud,
esta cuarentena se fue postergando simultaneamente, por lo tanto, ocasioné
problemas de sobrepeso, obesidad y otras comorbilidades, afectando asi la
CVRS(8,9).

La CVRS se describe como la valoracion individual de los influjos de la
promocioén y el cuidado de la salud, sin embargo, esto también representa la
capacidad de la persona para conseguir y conservar un nivel estable del
funcionamiento que admite seguir con las actividades tanto fisicas como
mentales para el individuo y que inquietan su estado general de bienestar, en
otras palabras, se trata de la medida en que la salud impacta positiva o

negativamente en la vida de una persona (10).

Es una perspectiva amplia que reconoce la interconexion entre la salud y otros
aspectos significativos de la existencia, algunos de los elementos que se

consideran al evaluar la CVRS incluyen (10):

Salud fisica: la capacidad para realizar actividades diarias, la ausencia de
enfermedades crénicas, una nutricibn adecuada y la practica de ejercicio

regular (10).

Salud mental: el bienestar emocional es esencial para la CVRS, aspectos
como la autoestima, la gestion del estrés, la resiliencia emocional y la
presencia de trastornos mentales impactan significativamente en su calidad
de vida (10).
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Relaciones sociales: las interacciones sociales son cruciales para los
adolescentes, la calidad de vida se ve influenciada por la calidad de las
relaciones familiares, amistades sodlidas, apoyo social y la capacidad para

establecer conexiones significativas con otros (10).

Educacién y desarrollo personal: incluye la satisfaccion con el proceso
educativo, el acceso a oportunidad de aprendizaje, el desarrollo de
habilidades sociales y emocionales, la capacidad de establecer metas y

trabajar hacia ellas (10).

Ocio y recreacion: el tiempo libre y las actividades recreativas también son
factores importantes, la participacion en actividades que les brinden placer y
satisfaccion contribuye positivamente a su calidad de vida (10).

Seguridad y ambiente: la calidad de vida se ve afectada por factores como
la seguridad en la comunidad, el acceso a servicios de salud y la calidad del

entorno fisico en el que viven (10).

Participacidon y autonomia: se basa en el desarrollo de habilidades de toma
de decisiones, la autonomia y la participacion en actividades civicas y

comunitarias (10).

Segun el informe realizado por un Programa de las Naciones Unidas en el
2019, el Pert ascendié siete niveles sobre el indice de desarrollo humano
donde destaca la mejora en 30 afios de la calidad de vida(CV) en distintas
edades (11), ademas fue competente en ascender el promedio de la vida en
la capital, la cobertura de los servicios salubres, los niveles de educacion en

las zona urbana- rural y los ingresos econdmicos en distintas regiones (12).

Es importante reconocer la diversidad entre los adolescentes y considerar sus
experiencias individuales, promover un enfoque holistico que aborde estas
diversas dimensiones puede ayudar a mejorar la CVRS en esta etapa crucial
del desarrollo, la creacion de entornos que fomenten el bienestar fisico y
mental, asi como el apoyo social y educativo son aspectos esenciales para

garantizar una alta CV en la adolescencia (12).
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5.2.

Por otro lado, la Organizacion Mundial de la Salud(OMS) delimita al sobrepeso
y la obesidad a manera de un depdsito excesivo de grasa siendo dafiino para
el estado de salud de un individuo siendo su indicador el IMC, el cual relaciona
el peso y la talla. En materia de los nifios cuyas edades oscilan entre los 5 y
19 afios precisa al sobrepeso a un IMC con mayor o0 mas de una desviacion
tipica por encima de la media en los esquemas de desarrollo (13), la obesidad
como mas de dos desviaciones tipicas superpuesto a la media sefalada por
la misma institucién o un IMC mayor a 30 kg/m? (14). Por lo tanto, un
adolescente presenta obesidad cuando su curva se encuentra mayor a dos
desviaciones estandar y se considera como grave cuando esta sobrepasa las
3 desviaciones estandar (Anexo 06). En cuando al IMC los divide en Obesidad
Tipo I: 30-34.9 kg/m?, Obesidad Tipo Il: 35 — 39.9 kg/m?y Obesidad Tipo |lI:
>=40kg/m? (13,14).

Entre las causas principales de la obesidad en adolescentes estan, las dietas
poco saludables, falta de actividad fisica, factores genéticos, socioeconémicos
y psicosociales; desencadenando asi problemas de salud fisica y mental que
afectan en el rendimiento académico, la intervencién temprana es clave para

prevenir complicaciones a largo plazo (15).

La educacion, el apoyo familiar y el acceso a entornos saludables son
componentes esenciales en la prevencion y tratamiento de la obesidad en
adolescentes. En Tumbes, debemos de tener en cuenta que el progreso de la
enfermedad involucra la caracterizaciéon y la accion a corto plazo, asi
impedimos o disminuimos las comorbilidades, el impacto que desencadenan

y la CVRS en los distintos grupos etarios (16).
Antecedentes

Garcia Tania (17) en el aino 2022, en México, realizé una investigacion titulada
“Estilos de vida de padres asociados a la calidad de vida en los nifios de 8-12
afnos con sobrepeso y obesidad”, el cual tuvo como objetivo “medir la
asociacion del estilo de vida de los padres con la calidad de vida de los nifios
en edad de 8-12 afnos con obesidad y sobrepeso” realizado a través de un

estudio transversal correlacional, teniendo como resultado que la correlacién
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entre el estilo de vida de los padres y la calidad de vida de los hijos fue de
r=0,14. La autora en su conclusién menciona que “hay una correlaciéon muy
baja entre los puntajes globales de las escalas de calidad de vida de los nifios
con sobrepeso u obesidad y la escala de estilo de vida de los padres”, ademas
“las esferas mas afectada en un obeso es la actividad fisica, los sentimientos
sufren altibajos, en la percepcidbn sobre si mismos se encuentran
disconformes, no sienten entendimiento con los padres y su clima escolar es
negativo por lo que estan constantemente sometidos a burlas entre sus

companeros”

Segun Cruz Joao et al. (18) en el ano 2021, en Brasil realizé una investigacion
bibliografica titulada “Factores de riesgo relacionados con la obesidad en
adolescentes ante la pandemia de Covid-19: scoping review” teniendo como
objetivo “identificar la informacién cientifica que muestran los riesgos que los
adolescentes desarrollen obesidad a causa de la pandemia Covid-19”
realizado a través de una revision bibliografica segun las recomendaciones
dadas por el Instituto Joanna Briggs, los hallazgos indicaron que los
‘elementos de riesgo vinculados con el surgimiento de obesidad en
adolescentes durante la crisis de Covid-19 incluyen: inactividad fisica,
carencia de asistencia psicoldgica, ausencia de instruccién sobre nutricion y
negligencia en el cuidado personal” asi que concluyo que “los riesgo

asociados a los adolescentes durante la crisis de Covid-19 son ajustables”

Segun Cordero Maria et al. (8) en el afo 2019 en Argentina, realizé su estudio
titulado “Calidad de vida relacionada a la salud, sobrepeso, obesidad en
contextos de fragmentacion socio territorial de la provincia de Tucuman
(Argentina)” su finalidad fue “analizar y contrastar la CVRS dependiendo de la
presencia o falta de sobrepeso y obesidad, en nifios y nifas de 8 — 12 afios”
a través de un estudio cuantitativo transversal se encontré que “el 34% de los
estudiantes tenia exceso de peso, sin distincién de género; ademas, aquellos
con obesidad obtuvieron puntuaciones promedio mas bajas en las areas de
CVRS” por lo tanto, se llegd a la conclusién de que “el sobrepeso y, en
particular, la obesidad afectan negativamente la CVRS de los estudiantes,

siendo mas afectados en su bienestar fisico y psicosocial’.
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Segun Delgado Pedro et al. (19) en el afo 2019, en Chile, realizé una
investigacion titulada “Calidad de vida, autoestima, condicién fisica y estado
nutricional en adolescentes y su relacion con el rendimiento académico” con
la finalidad de “establecer la relacion entre la alimentacion, la aptitud fisica, la
autoevaluacion y la CVRS con el desempefio académico en adolescentes”, a
través de un analisis transversal, se encontr6 que “los estudiantes con
obesidad presentaron scores mas bajos en la CVRS (p=0.001); igualmente la
autovaloracién se encontro reducida en aquellos con sobrepeso y obesidad
en comparacion a los que tienen un peso adecuado (p=0.013), el rendimiento
escolar mostro una correlacion favorable con la aptitud fisica, la
autovaloracién y la CVRS (p<0,005)" por ende, se concluye que “los
estudiantes con obesidad tienen una CVRS inferior a la de sus companeros
con sobrepeso y de peso normal, por lo que es fundamental implementar
estrategias en los colegios que mejoren esta situacion y contribuyan al

desarrollo integral de los estudiantes”.

Segun Cobos Angie et al. (20) en el afo 2019 en Colombia, realizé6 una
investigacion titulada “Calidad de vida relacionada en salud en adolescentes
escolarizados” con la finalidad de “evaluar la CVRS en adolescentes de un
centro educativo” a través de una investigacion cuantitativa , descriptiva y de
tipo transversal, se obtiene como resultados que “el género femenino presenta
un mayor impacto, especialmente en el area econémica, familiar y de ocio”
por lo que se concluye que “la CVRS varia, de pendiendo de los niveles

socioecondmicos Yy el contexto social en el que se desenvuelve el estudiante”.

Segun Lépez Jocabed et al. (21) en el afio 2023 en Peru, realizé una
investigacion titulada “Relacion entre calidad del suefio, habitos alimentarios
y perfil antropométrico en adolescentes: una encuesta transversal’ con el fin
de “establecer la conexion entre la calidad del suefio, los habitos de
alimentacion y el perfil antropométrico en adolescentes de Perud”, se realizé un
estudio transversal, cuyos hallazgos indicaron que “ la calidad del suefio se
relacioné de manera significativa e indirecta con los habitos alimentarios, y
también se hallé6 una correlacién estadistica significativa e indirecta entre la

calidad del suefios y el IMC de los sujetos estudiados”. Por lo tanto, se

23



concluye que “es crucial poner en marcha programas de intervencion
enfocados en estilos de vida saludables para mejorar el suefio, los habitos
alimentarios y prevenir la obesidad, que son considerados factores de riesgo

para enfermedades no trasmisibles”.

Segun Ballena Catherin et al. (22) en el afo 2021, en Peru, realiz6 una
investigacion titulada “Impacto del confinamiento por Covid-19 en la calidad
de vida y salud mental” con la finalidad de “ proporcionar datos sobre como el
confinamiento y el aislamiento social debido a la pandemia influyen en la CV
y el bienestar mental’, a través de una contribucion especifica obtuvo como
resultado que “la incertidumbre, el temor y las limitaciones derivadas de la
pandemia han impactado a muchas personas, aumentando su nivel de
inquietud, ansiedad y frustracién debido al miedo a perder la vida o afectar la
economia de su hogar al quedar sin empleo”. Por lo tanto, se concluye que “la
crisis provocada por el Covid-19 ha llevado al gobierno central y regional a
implementar acciones para frenan la propagacion de la enfermedad y
controlar en mayor medida la tasa de contagios y mortalidad, sin embargo, el
confinamiento resultado de la pandemia ha traido consecuencia sobre la salud
de los individuos, afectando asi los aspectos laborales, social, econémico,

psicoldgico y fisico”.

Segun Herrera Yeselina (23), en el 2021, en Peru, realizé una investigacion
titulada “Prevalencia de factores de riesgo para obesidad en adolescentes de
una Institucion Educativa del distrito de Comas” con el propésito de
“determinar la frecuencia de elementos de riesgo asociado a la obesidad en
los adolescentes” a través de una investigacion de tipo cuantitativa,
descriptiva y transversal, se obtuvo como hallazgo que “en el area de habitos
saludables el 74,3% de los encuestados consumen alimentos en forma de
frituras, en cuanto a habitos alimenticios el 33,8% ingiere golosinas a diario, y
en lo que respecta a actividad fisica el 78,4% deja de realizar deportes debido
al cansancio o falta de energia”. Por lo tanto, se concluye que “predominan
factores de riesgo vinculados a la alimentacion y a la actividad fisica, lo que

indica que las autoridades educativas deben fomentar habitos alimentarios
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saludables y promover el ejercicio fisico entre los estudiantes para prevenir la

obesidad”.

Segun Hinostroza Isabel (24), en el afio 2020, en Peru, realizé un estudio
titulado “Calidad de vida percibida por los adolescentes de una Institucion
Educativa publica durante el confinamiento por la pandemia de Covid-19,
Junin, 2020” con el propdsito de “evaluar el bienestar considerado por los
adolescentes de una Institucion Educativa publica de Junin durante el
aislamiento por la crisis de Covid-19 en 2020”, se realiz6 un analisis de tipo
cuantitativo, descriptivo y transversal, donde se revelo que “el 47% de los
adolescentes creen que su bienestar es moderadamente positivo, el 33% lo
catalogan como negativo y unicamente el 18% lo ven como positivo”, por lo
que se concluye que “ la percepcion del bienestar por parte de la mayoria de
los adolescentes que formaron parte de la investigacion es moderadamente

positiva, pero con inclinacion negativa”.

Segun Becerra Zafira (25) en el 2019, en Peru realizé una investigacion
titulada “Estilos de vida y estado nutricional en escolares de las areas urbano
y rural en Lambayeque-2019” con el proposito de “evaluar la conexion entre
habitos de vida y estado nutricional en estudiantes de areas urbanas y rurales
de Lambayeque-2019”, se llevd a cabo una investigacion descriptiva,
transversal y cuantitativa con un enfoque correlacional. Los hallazgos indican
que “el 76% de los estudiantes en la zona urbana presenta un estilo de vida
poco saludable, mientras que el 58% de los estudiantes en la zona rural
muestra un estilo de vida adecuado; la obesidad afecta al 7% de los escolares
urbanos y el sobrepeso se observé en un 15% de ellos. Ademas, la
desnutricidon se registréo en un 20% de los escolares rurales y en un 14% de
los urbanos”. Por lo tanto, se concluye que “hay una correlacion
estadisticamente relevante entre los habitos de vida y los estados

nutricionales de los estudiantes en las zonas urbana y rural’.

Segun Tito Elena (26), en el afo 2019, en Huancavelica - Peru realizd su
investigacion titulada “Estilos de vida de los adolescentes que acuden al
Centro de Salud de Huancan,2019” con el objetivo de “determinar los estilos

de vida en el adolescente que acude al Centro de salud de Huancan,2019”
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mediante una investigacion descriptiva, observacional y de corte transversal,
obteniendo como resultados que “ el 72,50% tiene un estilo de vida saludable,
el 37,5% tiene una recreacion y un manejo del tiempo libre poco saludable, el
15% de adolescente tiene un suefio y descanso poco saludable” por lo tanto
concluye que “ el estilo de vida en el adolescente que acude al Centro de

salud de Huancan es saludable en un 75%".

Se han buscado estudios publicados acerca del sobrepeso y obesidad
relacionada con la calidad de vida en el departamento de Tumbes, pero no se

encontraron resultados acerca del tema.
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3.1.

3.2

3.3.

. MATERIALES Y METODOS

Tipo de investigacion

La presente investigacion fue de tipo observacional y correlacional, dado que
solo se describieron las variables del estudio, asi como también su grado de

relacion (27).
Diseino del estudio

El presente estudio empledé un disefio transversal a través del cual se
pretendido demostrar una relacion entre las variables en una sola toma en el

tiempo (28).

Donde:

M: Muestra de estudio

Oi: Variable Independiente

Od: Variable dependiente

r: Relacion entre las variables

Poblacién y muestra

Poblacién: La poblacion de la investigacién estuvo conformada por 17 953

adolescentes que asisten a una Institucion Educativa en el Distrito de

Tumbes y sus edades oscilaban entre los 12-17 afios (28).
Muestra: Por los objetivos del estudio se aplicé la formula de poblacion finita:

3 N.Z?.p.q
e (N—-1)+2Z2.p.q

n
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Donde:

n= Tamano de la muestra

N= Universo muestral

Z= Intervalo de confianza = 1.96

p= prevalencia esperada = 0.5

g=1-p=0.5

e= error de estimacion maximo aceptado = 0.1

B 17953 x 1.962 x 0.5 x 0.5
"~ 0.12x (17953 — 1) + 1.962 x 0.5x 0.5

n

n =955
Como se trabajo con personas el valor de la muestra se redonde6: n=96

Proporcional fija:

=~ 3

n= Tamano de la muestra= 96
L= Numero de estratos= 5

Reemplazando se obtuvo: 19 estudiantes por grado, el estudiante faltante se tomo

de un aleatorizado entre los grados,

Muestreo: Este proyecto primero seleccion6 las Instituciones Educativas del
distrito de Tumbes, luego se aplic6 un muestreo por conglomerados, de esto
conglomerados se le aplic6 un muestreo aleatorio simple para cubrir la muestra del
estudio, una vez obtenido el tamafio de la muestra se procedid a una afijacion
uniforme entre los cinco grados para la obtencion de los estudiantes por grado, se
utilizé la técnica de sustitucion por remplazo en caso del retiro del participante

durante la investigacion.
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3.4.

3.5.

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:

X/

« Estudiantes de ambos sexos de 12-17 afos con algun tipo de
obesidad que se encontraban matriculados en el afio escolar 2024 en
las Instituciones Educativas del Distrito de Tumbes, que tengan la
capacidad mental para resolver el cuestionario y que los padres

acepten que participen en la investigacion.

Criterios de exclusion:

X/
o0

Estudiantes menores de 12 afios y mayores de 17 afios.

X/
A X4

Estudiantes cuyos padres no acepten participar de la investigacion

>

+ Estudiantes que presenten limitaciones fisicas.

L)

+« Estudiantes que presenten alguna enfermedad mental.

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Encuesta: se realizé6 mediante el instrumento Kidscreen-52 siendo un cuestionario

que tiene un conjunto de preguntas preparadas con el fin de obtener informacion

respecto a la CVRS.

Bienestar fisico (05 preguntas): se refirié al estado general de salud y el
funcionamiento del cuerpo humano.

Bienestar psicoldgico (06 preguntas): implico la evaluacion positiva general
que una persona forma de su vida en aspectos emocionales, cognitivos y
sociales.

Estado de animo (07 preguntas): evalué la predisposicion emocional
predominante que una persona experimenta en ese momento.
Autopercepcion (05 preguntas): valordé el proceso mediante el cual una
persona forma y desarrolla una comprensién de si misma.

Autonomia (05 preguntas): comprendid la capacidad y libertad del
adolescente para tomar decisiones, actuando de acuerdo con sus propias
elecciones, valores y metas.

Relacion con los padres y la vida familiar (06 preguntas): identificd las
influencias de estas relaciones en la salud emocional y la construccion de

relaciones interpersonales.
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7. Recursos econémicos (03 preguntas): implicé los activos disponibles y como
influyen para satisfacer sus necesidades en su ambito social.

8. Amigos y apoyo social (06 preguntas): se refirid a la relacion de afecto,
confianza y compafia que el adolescente desarrolla en el ambito social.

9. Entorno escolar (06 preguntas): la influencia de la comunidad escolar en sus
actividades diarias y determina su calidad de vida.

10. Aceptacion social (03 preguntas): identific6 como la compafia de un
individuo puede afectar el desenvolviendo del adolescente en su entorno

social.

Cada una de estas preguntas conto con una escala de Likert segun codificacion del
manual A-7A-E del Kidscreen-52.

Entrevista: se utilizé la ficha de recoleccién dividida en:

1. Datos del participante: Nombres, apellidos, DNI, sexo, edad y el grado
académico
2. Indice de Masa Corporal: englobo la férmula del peso divido por la talla al

cuadrado
Recoleccion de los datos:

El equipo investigador, previo a las autorizaciones de la direccion de cada
Instituciéon Educativa elegida, procedid6 a revisar que todos los alumnos
adolescentes se encuentren matriculados en el aio escolar 2024, que corresponde

a la poblacion de estudio.

Dia 01: Se inici6 en las horas pedagodgicas de Educacién Fisica en aula con una
charla de 30 minutos acerca de las enfermedades alimentarias como el sobrepeso
y la obesidad; como afecta la CVRS, luego se les explicé de que trata el estudio y
cuales son sus objetivos, se les entrego el asentimiento informado (Anexo 4) para
los adolescentes y el consentimiento informado (Anexo 5) para los padres para que

lo lleven a casa, conversen con sus padres si decidian participar del estudio.

Dia 02: En el aula se revisaron los asentimientos y consentimientos informados
para la participacion, una vez confirmado se procedi6 a llenar la ficha de recoleccion

de datos (Anexo 3) con la edad, el sexo y otros datos adicionales, luego se tomo el
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peso con una balanza digital previa calibracion y comparacion con otra balanza
para que arrojen datos exactos, la talla se evalu6 mediante tallimetro de 2 metros,
se procedi6 al uso de una calculadora cientifica para la férmula de IMC. Luego se
evaluo la calidad de vida relacionada con el cuestionario Kidscreen-52 (Anexo 2)

con un tiempo estimado de 30 minutos para su realizacién en el aula.
3.6. Validacion y confiabilidad del instrumenté

En los afios 2001 — 2004 se elaboro6 el proyecto Kidscreen-52 en la Quality of Life
and Management of Living Resources programme, de donde se evaluan diez
esferas dentro de CVRS (30). Este proyecto dio como resultado una confiabilidad
que oscila entre 76% a 89% y una validez convergente de 55%; de la cual se
infieren resultados satisfactorios en el continente europeo, resultados similares se
encontraron en las investigaciones realizadas en paises americanos he de ahi la

validacion y la confiablidad del instrumento de la presente investigacion (29).

En el Peru, Hernandez J. (30) realizé la validez y confiablidad del instrumento
Kidscreen 52 en el afo 2013 donde realizé el analisis de confiablidad por alfa de
cronbach a=0,92 y Spearman Brown a=0,80, por lo tanto, concluyo que el
Kidscreen a base de los resultados es confiable para la mayoria de dimensiones y
valido para la poblacién adolescente de la region Callao y del distrito de Lima. En
la investigacion realizada por Palomino C. (31) en el afio 2019 realiz6 la validez
estadistica del instrumento mediante la prueba de Kaiser-meyer-Olkin y la prueba
de Bartlett, donde en la primera se obtuvo un puntaje de 0,910 (KMO>0.5)y en la
segunda un nivel de significancia de 0,000 (p<0,001) por lo tanto se confirma la

validez del instrumento de medicion.
3.7. Plan de procesamiento y analisis de datos

Para la obtencion de resultados segun la base de datos se siguieron los siguientes

procesos:

Los datos fueron procesados de manera automatizada mediante una base de datos
del programa Microsoft Excel 2019, donde se guardaron con cédigos, el cual estuvo

conformado por los primeros cuatros digitos del DNI y las iniciales de los
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participantes, para aquellos que no se evidenciaba el numero de DNI se procedi6

a codificarlo con una numeracion del 1-4 junto a sus iniciales.

Se procedié a la tabulacion de la base de datos del cuestionario Kidscreen-52
segun los anexos del manual A-7A-E para su puntaje respectivo, para hallar el nivel
de CVRS se aplicé una escala de Baremos con un minimo de 52 y un maximo de
260 puntos, quedando dividido en tres niveles (alto medio, bajo), para IMC se
clasifico segun los parametros de las OMS mediante desviacién estandar de
acuerdo a su edad y los objetivos trazados, estos fueron expresados como medias

en tablas.

Para el analisis estadistico inferencial se aplicd la prueba de correlacion de
Spearman (rho) previa prueba de normalidad para asi determinar la relacion de las

variables.
3.8.Consideraciones éticas

El estudio fue realizado mediante las reglas que establece la Declaracién de
Helsinki, donde se debe respetar la confidencialidad del individuo y por lo tanto se
aplicé el asentimiento informado (Anexo 4) en el estudiante que deseo participar de
la investigacion y el consentimiento informado para el padre de familia (Anexo 5)
(32). Por otro lado, se tuvo en cuenta la Ley General de salud y el Cédigo de Etica
y Deontologia del Colegio Médico del Peri (CMP) donde se menciona que todo
dato brindado por el participante debe ser confidencial y el unico propodsito del
estudio es la mejora de la salud en la poblacion, por lo tanto, se garantizo la
confidencialidad de los datos recolectados a través de coédigos de manera segura.
(33,34). El asentimiento y consentimiento informado fue evaluado por un juicio de
expertos de docentes de nuestra casa de estudios para su aplicacion, al seguir
estas consideraciones éticas, el investigador contribuyo a la integridad del estudio,

proteccién de los derechos y el bienestar de los participantes (34).
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V. RESULTADOS Y DISCUSION
4.1 Resultados:

La tabla 1 presenta el nivel de calidad de vida en 96 adolescentes pospandemia
Covid-19, revelando que la mayoria de los encuestados (44,8%) reportaron una
calidad de vida media; esto indica que, para casi la mitad de los participantes, su
percepcion de bienestar y satisfaccion en diferentes aspectos de su vida se situa
en un punto intermedio, ni alto ni bajo. Una proporcion menor experimentd una
calidad de vida alta (32,3%) sugiriendo que estos adolescentes perciben un buen
nivel de bienestar, satisfaccion y estabilidad en su dia a dia tras la pandemia. Sin
embargo, también se observa que una minoria (22,9%) reportd tener una calidad
de vida baja, lo cual puede reflejar dificultades o desafios que enfrentan en su
entorno social, emocional, o fisico en esta etapa de su vida. Estos resultados
ofrecen una vision general del estado de bienestar en este grupo estudiado,
permitiendo identificar areas potenciales de intervencién y apoyo para mejorar su
calidad de vida en este contexto, Ademas, el hecho de que mayor parte se situe en
niveles medio y alto puede ser un indicativo de resiliencia y adaptacion frente a los
efectos de la pandemia, aunque también resalta la necesidad de atender a aquellos

que enfrentan mayores dificultades.

Tabla 1. Nivel de calidad de vida en los adolescentes pospandemia Covid-19.

Calidad de vida N° %
Calidad de vida baja 22 22,9%
Calidad de vida media 43 44,8%
Calidad de vida alta 31 32,3%
Total de encuestados 96 100,0%
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La tabla 2 describe los grados de obesidad en los adolescentes pospandemia
Covid-19, los datos obtenidos muestran que la gran mayoria de los participantes
(88,5%) presentaban Obesidad (DE < 3DE), esto indica que, en esta poblacion la
prevalencia de obesidad en este nivel puede reflejar cambios en los estilos de vida,
alimentacién o actividad fisica en este periodo. Por otro lado, una proporcion
considerablemente menor (11,5%) fue diagnosticada con obesidad (DE > 3DE)
dentro de la muestratotal de 257 adolescentes, este grupo puede estar enfrentando
mayores riesgos para su salud, dado que niveles mas altos de obesidad estan
asociados con complicaciones médicas y mayores dificultades en su bienestar

general

Tabla 2. Grados de obesidad en los adolescentes pospandemia Covid-19.

Grados de obesidad N° %
Obesidad (DE < 3DE) 85 88,5%
Obesidad (DE > 3DE) 11 11,5%
Total de encuestados 257 100,0%
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La tabla 3 se evidencia los resultados de la prueba de Kolmogérov-Smirnov,

observandose que la variable calidad de vida muestra una significancia asintética

(bilateral) es .000, lo cual es menor que el nivel de significancia comun de 0.05;

esto indica que los datos no siguen una distribucién normal. En la variable obesidad

muestra que la significancia asintética (bilateral) es .000, lo cual es menor que el

nivel de significancia comun de 0.05. Esto indica que los datos no siguen una

distribucién normal. Dado que las variables no siguen una distribucion normal, la

prueba estadistica apropiada para medir la correlacion entre la obesidad y la calidad

de vida es la prueba de correlacion de Spearman (rho).

Tabla 3. Prueba de normalidad de Kolmogérov-Smirnov.

. . Sig. (P
Variables Estadistico Gl
valor)
Calidad de vida 0,142 96 0,000
Obesidad 0,178 96 0,000
Numero de casos 96 96 96
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Los resultados expuestos en la Tabla 4 exploraran la relacion entre la calidad de
vida y la obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19 en Tumbes, 2024;
donde la prueba de correlacion de Spearman arrojé un coeficiente de correlacion
(Rho) de 0,131 con un valor p de 0,202; estos valores permiten aprobar la hipétesis
nula, concluyendo que no existe relacién entre la calidad de vida y la obesidad en
adolescentes pospandemia Covid-19 en Tumbes, 2024, esto quiere decir que en la
poblacion de adolescentes en Tumbes durante el periodo pospandemia, la calidad
de vida no esta significativamente relacionada con los grados de obesidad,
indicando que otros factores podrian estar influyendo en la percepcion de la calidad
de vida en esta poblacion, o que la relacién entre ambas variables no es tan fuerte

como para ser detectada en este estudio.

Tabla 4. Calidad de vida y la obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19

Obesidad

Correlacion de variables Coeficiente de  Significancia

correlacion (bilateral)
Rho  de (jidad de vida 0,131 0,202
Spearman
N° de participantes 96 96
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4.2 Discusion:

La investigacién muestra que la CV, en los adolescentes evaluados, se encontro
que en su mayoria presentan una CVRS media (44,8%) concordando asi con el
estudio de Losada (35) realizado en Espafia, encontrando que el 70% de los
adolescentes presenta una CVRS media o satisfactoria, realizado a través de un
analisis de sus demandas y necesidades de los adolescentes partiendo desde su
propio punto de vista lo que refleja una percepcion generalizada de bienestar en
esta poblacién, Asimismo, otra investigacion de Quiceno et al. (36), realizada en
Colombia utilizando el Kidscreen-52 encontré que la CV asumid scores medios
moderados en todas las dimensiones, excepto en el de autoestima y la aceptacion
social, donde los scores presentan menos puntaje, indicando que estos aspectos
pueden ser areas de vulnerabilidad o mayor dificultad para los adolescentes. Por
otro lado, Morales (37) realizé en México un estudio donde encontré que el 39% de
adolescentes presentan CVRS medio alto y el 28% medio bajo respecto al apoyo
social, el 19% presenta CVRS baja y un 18% presentan una CVRS alta,
concluyendo que cuando mayor es el apoyo social en el adolescente se convierte
en un factor contundente en el desarrollo del mismo y las modificaciones que

involucran en la CVRS.

Estos estudios, aunque realizados en diferentes contextos y con instrumentos
similares reflejan la naturaleza multidimensional de la CVRS y muestran que, en
general, los adolescentes tienden a percibir su calidad de vida en niveles medios,
aunque existen areas especificas como la autoestima y la aceptacion social que
pueden requerir de mayor atencion; la coherencia entre estos hallazgos y la
investigacion actual refuerza la importancia de considerar multiples dimensiones en
la evaluacién del bienestar adolescente y la necesidad de intervenciones integrales

que aborden estos aspectos.

En cuanto a los grados de obesidad en adolescentes, el estudio encontré en su
mayoria una obesidad (DE<3DE) en un 88,5% de los evaluados, clasificada asi, ya
que no se cuenta con un concepto determinado para los grados de obesidad en la
literatura nacional, por otro lado, en la literatura internacional como la del Centers
for Disease Control and Prevetion (38,39) que se habla de obesidad cuando esta

se encuentra entre el percentil 95 y 99 en adolescentes lo que traen consigo
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complicaciones de salud que necesitan de intervencion sanitaria, distintos estudios
internaciones se refieren a la obesidad severa cuando es >3DE o por encima del
percentil 99, este grado implica un riesgo muy alto de problemas de salud graves
que requieren de atencidn médica y un plan de tratamiento donde involucre el

ambito nutricional, fisico y mental.

Estos hallazgos resaltan la importancia de clasificar y entender los diferentes
grados de obesidad en adolescentes para poder implementar intervenciones
especificas y oportunas, considerando que niveles mas altos de obesidad estan
asociados con mayores riesgos para la salud y requieren un abordaje

multidisciplinario para prevenir complicaciones futuras

El propésito principal de la investigacion fue determinar la relacion de la calidad de
vida con la obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19, donde el principal
hallazgo de la investigacién fue un coeficiente de correlacién (Rho) de 0,131 con
un valor p=0,202; por lo tanto, no existe relacién entre la CV y la obesidad en
adolescentes de Tumbes. Coincide con la investigacidon de Rodriguez et al. (40),
realizado en Colombia donde encontré un p>0,05 en las dimensiones de la actividad
fisica, estado de animo y el entorno familiar del kidscreen-52 demostrando que no
hay relacion entre las variables; lo que difiere del estudio de Pinto et al. (41),
realizado en Argentina, Brasil y Chile donde encontré un p <0,001 en siete
dimensiones del instrumento Kidscreen-52 y un p=0,001 en tres dimensiones, lo
que se traduce que los adolescentes obesos muestran puntuaciones inferiores en

los componentes de CVRS del instrumento.

En investigaciones realizadas como la de Camacho et al. (42), realizada en
Venezuela mide la CVRS en adolescentes obesos a partir del instrumento Pediatric
Quality of Life Inventory (PedsQL. 4.0) donde encontré un p=0,005; infiriendo asi
que el sobrepeso y la obesidad afecta negativamente la CVRS de los escolares;
caso contrario se encontro en una investigacion realizada por de la Torre (43) en
México, aplicando el mismo instrumento encontrando un p=0,183, lo que se

trascribe a que no hay relacion significativa entre la CVRS y la obesidad.

En el presente estudio no se encontré relacion entre ambas variables, una de sus

limitaciones puede ser que el indice de masa corporal actualmente ya esta
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infravalorado y no determina un valor preciso respecto a los indices de solo grasa,
en cambio, si se utilizan otras medidas antropométricas como la circunferencia de
la cintura, indice de cintura cadera, indice cintura- estatura y pliegues cutaneos
como lo encontrado en el estudio de Zermefio et al. (44), realizado en México en la
que se detectd un p<0,01 para el indice de cintura cadera como senal de obesidad;
ademas la investigacién evidencio que con un criterio del indice de Cintura-
Estatura = 0,5 es sensible para detectar obesidad en adolescentes y establecer una

correlacion con un riesgo metabdlico.

Por lo tanto, las fortalezas del estudio de investigacién la constituyen la relevancia
del tema, ya que permitié identificar como el exceso de peso puede tener o no
influencia en los aspectos fisicos, emocionales y sociales durante una etapa clave
del desarrollo humano, ademas si se utiliza una muestra representativa y
herramientas validadas como el del estudio, se pueden obtener resultados
significativos y aplicables en contextos clinicos o escolares. No obstante, también
hay limitaciones como la posible subjetividad de las respuestas en los cuestionarios
autoinformados, la influencia de factores externos no controlados como lo son el
entorno familiar o socioecondmico y la dificultad de establecer relaciones causales
en estudio de tipo transversal, estos factores deben considerar al interpretar los

hallazgos y al proponer intervenciones.
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1.

V. CONCLUSIONES

No existe relacién directa y significativa entre la calidad de vida relacionada
con la salud y la obesidad en adolescentes, debido a limitaciones
metodoldgicas como el uso exclusivo del IMC y la naturaleza transversal del

estudio que dificultan establecer relaciones causales.

La calidad de vida relacionada con la salud en adolescentes tiende a
ubicarse en niveles medios segun la investigacion, lo que refleja la
percepcidn generalizada de bienestar; sin embargo, existen dimensiones

vulnerables que requieren atencion especifica en futuras intervenciones

La distribucion de la obesidad pone de manifiesto la urgente necesidad de
intervenciones preventivas y terapéuticas adaptadas al nivel de obesidad,
especialmente en aquellos con obesidad severa, dado el mayor riesgo de

complicaciones meédicas y afectaciones en su bienestar general.
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1.

VI. RECOMENDACIONES

Es fundamental abordar la obesidad en adolescentes desde una perspectiva
integral, esto implica promover habitos saludables y un entorno de apoyo
que fomente una mejor CVRS independientemente del peso; la falta de una
relacion clara entre obesidad y calidad de vida resalta la necesidad de
investigaciones en este ambito para comprender mejor las complejidades de

la salud y el bienestar en la adolescencia

Es esencial que el gobierno regional en conjunto con la Universidad Nacional
de Tumbes disefie programas de educacion nutricional con el objetivo de
reducir los indicadores de obesidad y promuevan un ambiente saludable y
positivo, fomentando la comunicacion abierta, el apoyo familiar y bienestar

psicologico para mantener estandares altos de CVRS sin distincidn alguna

Se recomienda que en investigaciones futuras donde aborden la obesidad
se utilicen nuevos parametros antropométricos como lo son la circunferencia
de la cintura, el indice de cintura cadera, el indice cintura- estatura y pliegues

cutaneos para obtener datos mas precisos acerca de esta variable.

Los establecimientos de salud deberian implementar programas de
intervencion integral multidisciplinaria dirigido a adolescentes con obesidad,
que combine atencién meédica, apoyo psicologico y orientacion nutricional,
con un enfoque centrado en la mejora de la calidad de vida, ya que el
seguimiento continuo y personalizado permitira ajustar las intervenciones
segun las necesidades individuales y asegurar su sostenibilidad en el

tiempo.
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VIII.

ANEXOS

adolescentes
pospandemia Covid-
19

_ Identificar los grados

de la obesidad en los
adolescentes
pospandemia Covid-
19.

. Relacionar &l nivel de

calidad de vida con

estan entre 12-17 afios

Muestra:

La muestra estuvo conformada por 96
adolescentes obesos que asisten a una
Institucion Educativa en el distrito de
Tumbes y sus edades estan entre los
12-17 afios

ANEXO 1:
MATRIZ DE CONSISTENCIA
Titulo: Calidad de vida y obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19 en Tumbes, 2024
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIAELES METODOLOGIA TECNICA DE
RECOLECCION DE
DATOS
iCual es la| Objetivo general: Existe Variable Tipo de investigacion: Instrumento:
relacion entre | Determinar la relacion | relacion independiente La presenten investigacion fue de tipo | Cuestionario
la calidad de | entre la calidad de vida | significativa observacional — correlacional Kidscreen-52 y ficha
vida laly la obesidad en|entre la| & Calidad de de recoleccion de
obesidad en | adolescentes calidad de | vida Disefio de investigacion: datos, esta dltima
adolescentes | pospandemia Covid-19 |vida vy la El disefic de la investigacion fue|elaborada por el
pospandemia | en Tumbes, 2024. obesidad en | variable transversal autor.
Covid-19 en adolescentes | dependiente Técnica:
Tumbes Objetivos pospandemia Poblacidn: Para el Kidscreen-
20247 especificos: Covid-19 en| & Opesidad Conformada por 17,953 adolescentes | 52 se utilizara la
1. Identificar el nivel de | Tumbes, que asisten a una Institucion Educativa | técnica de la
calidad de vida en los | 2024, en el Distrito de Tumbes y sus edades | encuesta aplicando

el cuestionario que
tiene un conjunto de
preguntas
preparadas con el fin
de obtener
informacion
respecto a la CVRS.
Para la ficha de
recoleccion de datos
se utilizara la técnica
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los grados de Muestreo: de entrevista para la
obesidad en los < Muestreo por conglomerados, | obtencion de datos
adolescentes aleatorio simple de la edad, sexo y el
pospandemia Covid- IMC a parir de la
19. talla v el peso.
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ANEXO 2: CUESTIONARIO KIDSCREEN-52

KIDSCREEN-52

Cuestionario de salud de chicos y chicas de 8-18 anos

Fecha: / !

jHola!

i Como estas? jComo te sentis? Esto es gue gueremos saber sobre vos. Tus
respuestas o3 ayudaran a conocer lo que los chicos y chicas necesitan para
sentirse bien y sanos.

Por favor, lee cada pregunta atentamente. ; Cual es |a respuesta gue primero se te
ocurre? Elegi la opcion que creas mejor para vos y marcala con una cruz. Cuandao
pienses tus respuestas, trata de acordarte de la Gfima semana.

Esto no es un examen; no hay respuestas commectas e incorrecias. Es importanie
que contestes todas las preguntas v que tus respuestas se puedan ver claramente.

Cuando hayas terminado todas las preguntas, no tienes que mosirar tus respuestas
a nadie. Tampoco vera tu cuestionario nadie que te conozca. Mo hace falta que
pongas tu nombre ni apellido por que el cuestionario debe ser ananimo.

ifMuchas gracias por tu participacion!
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I. TU ACTIVIDAD FISICA Y TU
SALUD
1. EN GENERAL, ;Como dirias
que es tu salud?
a) Excelente
b) Muy buena
c) Buena

d) Regular il.

e) Mala
PENSA EN LA ULTIMA SEMANA

2. :Te zentiste bien y

fisicamente en forma?
a) Mada

b) Un poco

¢ Moderadaments

d) Mucho

&) Muchisimo

3. :Te sentiste fisicamente

activo/a (por ejemplo,
corriste, trapeaste, anduviste
en bici)?

a) Mada

b} Un poco

c) Moderadaments

d) Mucho

&) Muchisimo
4, :Pudiste correr bien?
a) Mada

b) Un poco

c) Moderadaments

d) Mucho

&) Muchisimo
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5. :Te sentiste lleno/a de
energia’?

a) Nunca

b) Casi nunca

c) Algunas veces

d) Casisiempre

g) Siempre

TUS SENTIMIENTOS

PENSA EN LA ULTIMA
SEMAMNA

1. ;Disfrutaste de la vida?

a) Mada

b} Un poco

c) Moderadaments

d) Mucho

&) Muchisimo

2. ;Te sentiste contento/a de
estar vivo/a?

a) Mada

b} Un poco

c] Moderadaments

d) Mucho

&) Muchisimo

3. £Te sentiste conforme con
tu vida?

a) Mada

b} Un poco

c) Moderadaments

d) Mucho

g) Muchisimo

4, ;Estuviste de buen humor?

a) MNunca

b) Casinunca

c) Algunas veces



d) Casi siempre 3. iTe sentiste tam mal gque no

&) Siempre te dieron ganas de hacer
5. iEstuviste contentola? nada?

g) Munca g8] Munca

b) Casinuncsa b} Casinunca

c} Algunas vecss g} Algunas veces

d) Casi siempre d) Casisizmpre

e)] Siempre

] Siempra
4. ;Tuviste la sensacion de

que todo en tu wida sale

6. iTe divertiste? mial®
M
8) Munca 2] Munca

b1 Casi
) Casi nunca b} Casinunca

c} Algunas vecss
) Al o) Algunas veces

41 Casi =i
) Casi siempre d) Casi siempre

=
&) Siempre e] Siempre
. TUWESTADO DE ANIMO
PEMSA EN LA ULTIMA
SEMANA

1. ;Tuviste la sensacion de

5. iTe sentiste harto/a por
algo?
a) Munca

bB) Casinunca

haber hecho todo mal?
o) Algunas veces

M
a) MNunca dj Casi siempre

b) Casi
) Casinunca 2] Siempre

Al
¢} Algunas veces 6. ;Te sentiste solofa?

41 Casi=i
I Casi siempre a] Nunca

2] Siempre
2. iTe sentiste friste?

b} Casinunca

¢l Algunas veces
M
a) Munca dl  Casi siempre
b} Casinuncs )
e} Siempre

Al
°) gUNaAS weces 7. iTe sentiste

41 Casi =i
) Casisiempre presionadoia?

=i

=) Siempre a] Munca

bl Casinunca
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V.

e}
d)

&)

Algunas veces
Casi siempre

Siempre

LD QUE SENTIS DE VOS5

MISMOIA

FENSA EN LA ULTIMA
SEMANA

1.

a)
b
e}
d)
&)
2.

a)
b)
e}
d)

&)

&)

i Estuviste contentola
con la manera como sos?
Murica

Casi nunca

Algunas vaces

Casi siempre

Siempre

i Estuviste contentola
con tu ropa?

Munca

Casi nunca

Algunas veces

Casi siempre

Siempre

iTe preccupo la forma en
que wes?

Munca

Casi nunca

Algunas vaces

Casi siempre

Siempre
& Tuviste envidia de la
forma como se ven

otros/as chicosfas?

Munca
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bl Casinunca

) Algunss veces

d) Casi siempre

e] Siempre

% iHay alguna parte de tu
cuerpo que te gustaria
cambiar?

a) HMumnca

bl Casinunca

) Algunas veces

d) Casi siempre

] Siempre

TU TIEMPO LIBRE

PENSA EN LA ULTIMA
SEMAMNA

1. iTuviste suficients tiempo
para vos?

&) Munce

b] Casi nunca

c) Algunas veces

4l

Casi siempre

&)

Siempre

2. iHiciste las cosas que
querias hacer en tu tiempo
libre?

&) Munca

b] Casi nunca

c) Algunas veces
d

&)

iZasi siempre

Siempre



VI

a)
b

d)

&)

a)
b)
<)
d)

2]

£Pudiste estar al aire libre
{por ejemplo: en la calle, el
parque, la plaza, etc.)?
Muncsa

Casi nunca

Algunas veces

Casi sismpre

Siempre

Tuviste suficiente tiempo
para estar con tus
amigosias?

Muncsa

Zasi nunca

Algunas veces

Casi sismpre

Siempre

£Pudiste elegir que hacer
en fu tiempo libre?

Muncsa

Casi nunca

Algunas veces

Casi sismpre

Siempre

TU VIDA FAMILIAR

FPENSA EN LA ULTIMA
SEMANA

1.

£Tus padres te

entendisron?

1 Mads

Un poco
Elodersdamenta
Elucho

} Muchisimo
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a)
b

d]

=]

a)

=]

d)

]

=]

b

d)

2]

a)

b

d]

=]

a)

=]

d]

£ Te sentiste querido/a por
tus padres?

MNada

Un poco

Moderadaments

Mucho

Muchisimo

£ Te sentiste feliz en tu
casa?

MNunca

Zasi nunca

Algunas veces

Casi siempre

Siempre

£ Tus padres tuvieron
suficiente tiempo para vos?
MNunca

Casi nunca

Algunas veces

Casi siempre

Siempre

£ Tus padres fueron justos
COn vos7?

MNunca

Casi nunca

Algunas veces

Zasi siempre

Siempre

£ Pudiste hablar con tus
padres cuando querias?
MNunca

Casi nunca

Algunas veces

Zasi siempre



=)

Siempre

Vil. CUESTIONES ECONOMICAS
PENSA EN LA ULTIMA

a)

b)

d)

=Y

SEMANA

. Tuwviste suficiente dinero

para hacer lo mismo que
tus amigosias?

Munca

Casi nuncs

Algunas vecsas

Casi siempre

Siempre

£ Tuviste suficiente dinero
para tus gastos?

Munca

Casi nunca

Algunas vecss

Casi siempre

Siempre

£ Tenes suficiente dinero
para compartir actividades
con tus amigosfas?

Mada

Un poco

Moderadaments

Mucho

Muchisimio

VIIl.  TUS AMIGOS/AS
PENSA EN LA ULTIMA

SEMANA
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1. ;iEstuviste con tus
amigosias?
a) Munca
b} Casinunca
c) Algunas vecss
d) Casisiempre
g] Siempre
2. iCompartiste actividades
con ofros chicoslas?
a) Munca
bl Casinunca
c} Algunas vecsas
d) Casi siempre
e)] Siempre
3. iTe divertiste con tus
amigosias?
a) Munca
bl Casinunca
2} Algunas vecss
d) Casi siempre
g)] Siempre
4. iTus amigosias y vos, 58
ayudaron entre ustedes?
a) Munca
b} Casinunca
o) Algunas vecss
d) Casi siempre
g] Siempre
5. ;Pudiste hablar de todo con
tus amigosias?
a) Munca
b} Casinunca
c) Algunas vecss

d) Casisiempre



e Siempre
6. ;Pudiste confiar en tus
amigosias?
a) Munca
b) Casinuncs
c} Algunas veces
d) Casi siempre

el Siempre

LA ESCUELA O EL COLEGIO

PENSA EN LA ULTIMA

SEMANA

1. iTe sentiste feliz en la
escuela o el colegio?

a) Mads

b) Un poco

2} Modersdamsante

di Mucho

e) Muchisimo

2. :Te fue bien en la escuela o
en el colegio?

a) Mads

b) Umn pooco

¢} Moderadamente

d) Muchao

e] Muchisimo

3. iTe sentiste conforme con
tus maestrosfas?

a) Mads

bl Un poco

2} Modersdamsante

d) Mucho

e) Muchisimo
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4. ;Pudiste prestar atencion
en clase?

a) Muncsa

bl Casi nunca

2} Algunss vecas

di Casi siempre

ej Siempre

8. iTe gustoir a la escuela o
el colegic®?

a) Munca

bi Casi nuncs

c} Algunas veces

dj Casisiempre

el Siempre

6. ;iTe llevaste bien con tus
maestros/as o
profesoresias?

a) Munca

b} Casi nunca

c} Algunas veces

dj Casisiempre

el Siempre

VOS5 Y LOS DEMAS

PENSA EN LA ULTIMA
SEMANA

1. iTuviste miedo de otrosfas
chicoslas?

a) Munca

b} Casinuncs

c} Algunas vecas

dj Casisiempre

e Siempre



2. ;:5e rieron de vos ofrofas
chicosias?

a) Munca

b} Casi nunca

c} Algunas veces

d) Casi siempre

e] Siempre
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3. ite intimidaron o
amenazaron otroslas
chicoslas?

a) Munca

bl Casi nunca

o} Algunas vecss

d} Casisiempre

e] Siempre
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ANEXO 4:
ASENTIMIENTO INFORMADO (ADOLESCENTE 12-17 ANOS)

Titulo: Calidad de vida y obesidad en adolescentes pospandemia Covid-19 an

Tumbes, 2024.

Investigador: Jordan Josue Zarate Garcia
Institucion: Universidad Macional De Tumbes.
Proposito del estudio:

Te invitamos a paricipar del estudic para evaluar la calidad de vida y cbesidad an
adolescentes luego de la pandemia Covid-18. Este es un estudio desamollado por

un estudiante de Eedicime Hurmana de la Universidad Nacional de Tumbes.

La Covid-19 ocasionada por una mutacion de coronavirus el SAR-CoV2 se convirtio
en una amenszs para la humanidad ya que dessencadenc una crsis sanitariz
mundial y la peor de este siglo, debido & esto se determing la cuarentena, lo gue
conllevo al sedentarismo y al consumo de aimentos poco nutritivos elevandose los
indices de sobrepeso vy cbesidad a nivel mundial. En los adolescentes el panorama

es tambien critico, durante la pandemia se observo &l incremento del indice de

masa corporal debido & les extendidas cusrentenas, por la disminucion de la
actividad fisica, la alimentacion no saludable, la perdida de trabajo en muchos
hogares, el stress v la ansiedad, es por esfo que deseo conocer |a influencia de la
obesidad frente a la calidad de vida.

Procedimientos:
Si decides participar en este estudio se te realizars lo siguients:

1. Se calculard el Indice de masa corporal para determinar la obesidad en

adolescentes.

2. Un cuestionario para conocer la calidad de vida y si guarda relacion con la
obesidad.

Riesgos:

El proceso de obtencion de informacion no conlleva mayores riesgos.
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Beneficios:

Te beneficiaras de una evaluscion Fisica, asi como una onentacion acerca de como

lograr una vida saludable
Costos y compensacion

Mo deberés pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibiras ningln

incentivo economico ni de otra indole.
Confidencialidad:

Mosotros guardaremos tu informacicn con codigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mastrara ninguna informacion

que permita la identificacion de las personas que participaron en este estudio.

Ademas, la informacion de tus resultados sera guardada v usada postericrmente

para estudics de investigacion beneficiando al mejor conocimiento de ests

problematica y permitiendao |z evaluacion de medidas de confrol, se contars con &
permiso del Comité Institucional de Etica en Investigacidn de la Universidad

Macional de Tumbes, cads vez que se requiera el uso de los cuestionarios.
Autorizo al almacenaje de informacion de mi cuestionario SI1{ ) ND ()
Derechos del participante

Si decides participar 2n 2l estudio, puedes refirarte de este en cuslguier moments,

o no participar en una parte del astudio sin dano alguno. Si tenes alguna duds

adicional, por favor pregunts al investigador del estudic o Jordan Josue Zarate
Garcia, sl telefono 331838721

Si tienes preguntzs scbre los aspecios eficos del estudio, o crees que has sido
tratado injustamente puedes contactar con el presidente del Comite Insttucional de

Etica en Imvestigacion de la Universidad Macional de Tumbes.

Una copia de esta asentimiento informado le sera enfragada.
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Declaracion y/o Consentimiento

Acepto volunfariamente participar en este estudio, comprendo de las actividades
en las que participare, =i decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo

decidir no paricipar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Mombres y Apellidos del Participants: Fechay Hora: ... .. .. ... ...

Mombres y Apellidos Testigo

[si &l participants es analfabeta) FechayHora .. ... ...

Mombres y Apellidos

Investigador FechayHora ............................
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ANEXO 5:

CONSENTIMIENTO INFORMADO {PADRES)

Titulo: Calidad de vida y cbesidad en adclescentes pospandemia Covid-12 en
Tumbes, 2024,

Investigador: Jordan Josué Zarate Garcia
Institucion: Universidad Macional De Tumbes.
Proposito del estudio:

Te invitamos a paricipar del estudio para evaluar la calidad de vida y obesidad en
adolescentes luego de la pandemia Covid-18. Este es un estudio desarmollado por

un estudiante de Madicina Humana de la Universidad Macional de Tumbes.

La Covid-18 ocasionada por una mutacion de coronavirus el SAR-CoV2 se convirdio
an una amenaza para la humanidad ya que desencadeno una crisis sanitariz
mundial v la peor de este siglo, debido a esto se determing la cuarentens, lo gue
conllevo al sedentarismao y al consumo de alimentos poco nutritivos elevandose los
indices de sobrepeso v cbesidad a nivel mundial. En los adolescentes el panorama
es tambien critico, durante |z pandemia se observo el incremento del indice de
masa corporal debido a las extendidas cuarentenas, por la disminucion de la
actividad fisica, la slimentacion no saludable, la pardida de trabajo en muchos
hiogares, 2l siress y |a ansiedad, es por esio que desso conocer |a influencia de la

obesidad frenfe = la calidad de vida.

Procedimientos:
Si decides participar en este estudio se te realizara lo siguiente:

1. Se calculard el Indice de masa corporel para determinar la obesidad en

adolescentes.

2. Un cuestionaric para conocer la calidad de vida y si guarda relacién con la
obesidad.

Riesgos:

El proceso de obtencion de informacion no conlleva mayores riesgos.
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Beneficios:

Su hijofa) s2 beneficiara de una evaluacion Fisica, asi como una orentacidn acerca

de como lograr una vida saludable.
Costos y compensacion

Mo debera pagar nada por la participacicon de su hijola) en el estudic. Igualmente,

no recibira ningun incentivo economico ni de ofra indole.
Confidencialidad:

Mosotros guardaremos la informacion de sw hijo(a) con codigos v no con nombres.
Si los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna
informacion que permita ba identificacion de su hijo{a) o de ofros participantes del

estudio.

Ademas, la informacion de sus resultados sera guardads y usada posteriormente
para estudics de investigacion beneficiando al mejor conocimiento de ests
problematica y permitiendo |la evaluacion de medidas de control, se contara con el
permiso del Comité Institucional de Etica en Investigacidn de la Universidad

Macional de Tumbes, cada vez que se requiera &l uso de los cusstionarios,
Autorizo al almacenaje de informacion de su cuestionario S1{ JMNO ()
Derechos del participante:

Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudic, podra refirarse de éste an
cualguier momento, o no participar en una parte del estudic sin dafo alguno. Si

tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame a
Jordan Josue Zarate Garcia al teléfono B31835721.

Si tiene preguntas scbre los aspecios eficos del estudio. o cree que su hijola) ha
sido tratado injustamente puede contactar con el presidente del Comite Institucional

de Efica an Investigacion de la Universidad Nacional de Tumbes.

Una copia de este consentimiento informade |2 sers enfregada.
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Declaracion y/o consentimiento

Acepio voluntariamente que mi hijo{a) participe en este estudic, comprendo de las
actividades en las que parficipara si ingresa al estudio, también entiendo que mi
hijo(a} puede decidir no parlicipar y que puede refirarse dal estudio en cuslguier

mcmento.

Mombres v Apellidos

Farticiparnte Fechay Hora: ...

Mombres y Apellidos

Testigo (=i el parlicipanis es analfabeto) Facha y Hora: ...............

Mombres y Apellidos Investigador Fechay Hora: ................

64



ANEXO 6:
iNDICE DE MASA CORPORAL DEL ADOLESCENTE DE ACUERDO A SU

DESVIACION ESTANDAR

TABLA: INDICE DE MASA CORPORAL POR EDAD DE ADOLESCENTES

SEGUN SEXO
MUJERES VARONES
EDAD - 30€ -20€ -108 MED 1DE 20€ 30E EDAD -30€ - 20€ - 10€ WED 10€ 20€ 30
12a 132 44 16.0 180 208 250 319 123 134 1“5 158 175 199 238 300
12a3m 133 “s 6.1 182 211 253 23 12a3m 135 146 159 17 202 239 04
12a86m 134 "7 1.3 184 213 256 7 1286m 136 147 16.1 179 204 242 309
1289m 135 148 164 188 216 259 31 12a8n | 137 1438 162 180 208 245 313
132 136 149 166 188 218 %2 334 13a 138 149 164 182 2038 2438 317
13a3m 137 151 1638 19.0 20 %5 338 13a3m | 139 15.1 165 184 211 21 321
13a6m 138 152 169 19.2 23 %38 31 1306m 14.0 152 t&'{ 186 213 253 324
1385m 139 153 17.0 193 24 0 M3 1328m 1“1 153 16.8 188 215 258 328
14a 14.0 154 17.2 196 27 3 M7 142 143 155 170 19.0 218 258 31
14a3m 141 156 174 197 29 276 e 14a3m "4 156 72 192 20 2.2 34
1438m 142 157 175 109 231 8 365, 14a6m 145 157 173 194 222 25 338
14a9m 3 158 178 201 233 20 354 14a8m 146 159 175 196 25 2.7 339
158 "4 159 1738 202 235 282 355 15 1“7 16.0 176 198 27 2770 M1
15a3m 1“4 16.0 179 204 237 284 357 15a3m 48 16.1 178 200 29 22 U3
1586m 145 16.0 18.2 205 238 286 358 1586m | 149 163 18.0 201 231 74 Mus
15a5m 1“5 16.1 181 - zu.g 240 287 3.0 15¢8m | 150 164 181 203 23 a7 M6
16a 48 162 182 207 241 29 Bt 16a 151 165 182 205 235 29 3438
16a3m 145 16.2 182 208 242 20 36.1 16a3m 15.2 166 184 207 237 281 us
18a6m | 147 163 183 209 243 21 36.2 16a6m 153 16.7 185 208 238 283 350
16a%n "7 163 184 210 244 282 3.3 16aSm 154 168 187 210 241 285 351
17a "7 164 184 210 245 23 3.3 17a 154 169 18.8 211 243 286 »2
1783m 147 164 18.5 211 2456 24 383 17a3m 155 170 189 213 244 238 B3
1726m "7 164 185 212 246 24 3 17a6m 158 171 190 214 456 20 353
1728m 147 164 185 212 47 25 363 17a%m 156 172 19.1 rall} 248 21 354
182 1“7 164 186 213 248 25 363 18a 15.7 173 19.2 27 249 22 354
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ANEXO 7: PERMISOS DE LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS ELEGIDAS

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE
NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEMORACION DE LAS
HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

SOLICITO: Permiso para ejecutar Proyecto de Investigacion

{ Diwceion 9«-,.-.\;.: ae Educac -,:Yun:.«
- ’ y ’ P ¢ | . r "_'ﬂu." Lishner Tudela™
Sr/a: JZIC.EJ:!Q\ ...... f;.oy.che.r..zn ....... f”’”“"’ BECA D RF(,'CP_CION
DIRECTOR DE LA LE N° 001 JOSE LISNHER TUDE]& 0% 7421 [l
FOUOS__ 1] wORA Jo.oo A4

FIRMA e S TR 1

Yo, Jordan Josue Zarate Garcia, identificado con DNI N°
72887558 estudiante de Medicina Humana de la Universidad Nacional de
Tumbes, que encontrandome cursando el Gltimo afio de la carrera solicito a
usted permiso para ejecutar el proyecto de investigacion “CALIDAD DE
VIDA Y OBESIDAD EN ADOLESCENTES POSPANDEMIA COVID 19
EN TUMBES, 2024" para optar el grado de Médico Cirujano.

Por lo expuesto, espero acceder a mi solicitud por ser de

necesidad

Tumbes 15 de Noviembre del 2024

Jordan
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“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA
INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS
DE JUNIN Y AYACUCHO"

SOLICITO: Permiso para ejecutar Proyecto de Investigacion

——————

t E APLICA i "LAE
Srta.: Jessica Emperatriz Pacherrez Huiman. ‘ R ATB D 0
DIRECTORA DE LE.APLICACION “JOSE ANTONIO ENCINAS" | 2/1 ’,"é“; 2024

Yo, Jordan Josue Zarate Garcia, identificado con 6Nl ﬁ
72887558 estudiante de Medicina Humana de la Universidad Nacional de
Tumbes, que encontrandome cursando el altimo ano de la carrera solicito a usted
permiso para ejecutar el proyecto de investigacion “CALIDAD DE VIDA Y
OBESIDAD EN ADOLESCENTES POSPANDEMIA COVID 19 EN TUMBES,

2024" para optar el grado de Médico Cirujano.

Por lo expuesto, espero acceder a mi solicitud por ser de
necesidad.

Tumbes 21 de Noviembre del 2024

Jordan Josué Zarate Garcia
DNI N° 72887558
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“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE
NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEMORACION DE LAS
HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

SOLICITO: Permiso para ejecutar Proyecto de_lr_l_mat:gncnon

Wl
wlt ARALY

Sr/a: ...9(11219 ........ A !%MNOA‘(’ .............. \ "."““”

DIRECTOR DE LA LE TUPAC AMARU

Yo, Jordan Josue Zarate Garcia, identificado con DNI N¢ °
72887558 estudiante de Medicina Humana de la Universidad Nacional de
Tumbes, que encontrdndome cursando el Gltimo afio de la carrera solicito a
usted permiso para ejecutar el proyecto de investigacion “CALIDAD DE
VIDA Y OBESIDAD EN ADOLESCENTES POSPANDEMIA COVID 19
EN TUMBES, 2024” para optar el grado de Médico Cirujano.

Por lo expuesto, espero acceder a mi solicitud por ser de

necesidad.

Tumbes 15 de Noviembre del 2024

Jordan Jog)(é Zarate Garcia

DNI N°® 72887558
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ANEXO 8: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Tiempo gue vive Afios Cuantitativo Intervalo Ficha de
la persona desde | cumplidos recoleccion

el nacimiento (31) de datos

(31).

Sexo Conjunto de| Hombrey - Cualitativo Mominal Masculino (32) Ficha de
propiedades Mujer (32) Femenino (32) recoleccion
anatéfisiologicas de datos
del varones vy
mujeres (32).

Indice de | Estimacion  en| Numero que Peso Cuantitativo Intervalo Delgadez Ficha de
masa cantidad de|se calcula Talla <2 DE recoleccion
corporal | grasa corporal de | con base en Normal de datos
un individuo (33) | el peso y la E_éﬂ?fe:;;sslf
talla del <2 DE
individuo Obesidad
(33) =2DE
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Calidad
de vida
relaciona
da con la

salud

Sensacion de
equilibrioc de la
salud que
experimenta un

individuo (34)

Valoracion
individual de
los  influjos
de la
promocion y
prevencion
de la salud
(34)

Bienestar
fisico (35)

Bienestar
psicologico
(35)

Estado de
animo (35)

Autopercepcio
n (35)

Autonomia
(35)

Relacion con

los padres y

vida familiar
(33)

Recursos
econdmicos
(35)

Amigos y

apoyo social

Cualitativo

Nominal

Baja CVRS = 49-114
Media CVRS =115-179
Alta CVRS = 180-245

Kidscreen-52
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Entorno

escolar (35)

Aceptacion
social
(Bullying) (35)
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