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ﬂ. UNIVERSIDAD

RESUMEN

El objetivo de este trabajo de investigacion, fue determinar la relacion entre el estado
nutricional y la estratificacion socioeconémica en pacientes con artritis reumatoide del
Centro Médico Reumacenter — Juliaca 2023. Metodologia: tipo descriptiva, correlacional,
no experimental y de corte transversal; la poblacion estuvo conformada por 100 pacientes
con artritis y la muestra de 80 adultos mayores con artritis reumatoide seleccionados
mediante muestreo probabilistico. Para la recoleccion de datos se usé la técnica de
medicion antropométrica y la encuesta. Se emplearon dos instrumentos: una ficha de
recopilacion de datos y el Test de Graffar, con validez y confiabilidad mediante un
coeficiente alfa de Cronbach de 0,89. Para el andlisis estadistico, se utilizd la prueba
estadistica de Rho de Spearman y el programa SPSS 26. Resultados: Se observa
prevalencia del indice de Masa Corporal (IMC) normal con el 37%, seguido por el 30%
delgadez, un 28% sobrepeso y el 5% obesidad. En cuanto al indice Cintura-Cadera (ICC),
se evidencia un indice alto en el 47% de las mujeres, mientras el perimetro abdominal
esta en niveles elevados en el 51% de las participantes. Ademas, el 56% de los pacientes
presenta un nivel socioecondémico bajo. El 43% de jefes de hogar tienen educacion
primaria, el 50% desempefia trabajos esporadicos, y el 91% son propietarios de viviendas,
de las cuales el 48% son de adobe y calamina. Ademas, el 72% cuenta con servicios de
agua potable y desague, el 43% posee equipamiento del hogar con 10 a 12 objetos basicos
y de valor, segun la escala establecida. Conclusién: existe relacion significativa (p<0,05)
entre la estratificacion socioeconémica y estado nutricional segun el indice de masa
corporal (p=0.035), perimetro abdominal (p=0.010) e indice cintura cadera varon
(p=0.026) y indice cintura cadera mujer (p=0.013) de acuerdo al coeficiente correlacion
Rho de Spearman en pacientes con artritis reumatoide.

Palabras clave: Evaluacion, estado nutricional, estratificacién, socioecondmica,

pacientes.
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ABSTRACT

The objective of this research was to determine the relationship between nutritional status
and socioeconomic stratification in patients with rheumatoid arthritis at the Centro
Médico Reumacenter - Juliaca 2023. Methodology: descriptive, correlational, non-
experimental and cross-sectional type; the population consisted of 100 patients with
arthritis and the sample of 80 older adults with rheumatoid arthritis selected by probability
sampling. The anthropometric measurement technique and the survey were used for data
collection. Two instruments were used: a data collection form and the Graffar Test, with
validity and reliability with a Cronbach's alpha coefficient of 0.89. For the statistical
analysis, Spearman'’s Rho statistical test and the SPSS 26 program were used. Results: A
prevalence of normal Body Mass Index (BMI) was observed with 37%, followed by 30%
thinness, 28% overweight and 5% obesity. Regarding the Waist Hip Index (WHI), a high
index is evident in 47% of the women, while the abdominal perimeter is at high levels in
51% of the participants. In addition, 56% of the patients have a low socioeconomic level.
Forty-three percent of heads of household have primary school education, 50% have odd
jobs, and 91% own homes, of which 48% are made of adobe and calamine. In addition,
72% have drinking water and sewage services, 43% have household equipment with 10
to 12 basic and valuable objects, according to the established scale. Conclusion: there is
a significant relationship (p<0.05) between socioeconomic stratification and nutritional
status according to body mass index (p=0.035), abdominal perimeter (p=0.010) and male
waist hip index (p=0.026) and female waist hip index (p=0.013) according to Spearman's

Rho correlation coefficient in patients with rheumatoid arthritis.

Keywords: Assessment, nutritional status, stratification, socioeconomic, patients.
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CAPITULO |
INTRODUCCION

El propoésito fundamental de esta investigacion radica en esclarecer la conexion
entre el estado nutricional y la estratificacion socioeconémica en individuos afectados por
artritis reumatoide, especificamente en los pacientes atendidos en el Centro Médico
Reumacenter — Juliaca. Se aborda esta relacién dado su impacto considerable, ya que el
estado nutricional y la situacién socioecondmica en estos pacientes conllevan
transformaciones notables en sus hébitos alimenticios, su modo de vida y su situacion

financiera, estableciendo, una relacion estrecha y sustancial entre estos dos factores.

La evaluacién nutricional es un aspecto fundamental para discernir la satisfaccion
de las necesidades individuales de cada persona. No solo ofrece un diagndstico preciso
del estado nutricional, sino que también despliega un abanico de estrategias para corregir

deficiencias y prevenir posibles complicaciones derivadas de un desequilibrio nutricional

D).

A nivel global, se ha constatado que las naciones en desarrollo enfrentan riesgos
y tasas mas altas de malnutricion, lo que conlleva consecuencias adversas para la salud
de sus habitantes y potencialmente desencadena un aumento en la incidencia de diversas
enfermedades. Esta disparidad socioeconémica profundiza las brechas de salud y resalta
la importancia de abordar la nutricion como un pilar fundamental para el bienestar en

comunidades vulnerables (2).

La estratificacion socioecondémica permite a muchas naciones ver programas
sociales que mejoren el bienestar de la poblacion. Por ello, es necesario evaluar las

principales tendencias socioecondmicas de la poblacion estudiada para identificar los

14
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lugares con mayores carencias sociales y destinar recursos a mejorarlos. Estas
evaluaciones también muestran el crecimiento de una sociedad. Al tratarse de estudios de
categorizacion que representan la situacion de las personas en el lugar y en el tiempo

mediante categorias (3).

La Artritis Reumatoide (AR) se distingue como una enfermedad autoinmune que
desencadena una inflamacion generalizada en el organismo (4). Este fendmeno puede
asociarse a cambios hormonales, la adopcion de habitos poco saludables, como el
consumo de tabaco, factores genéticos, la pertenencia al sexo femenino y el avance de la
edad (5). La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sefial6 que, en 2019, alrededor del
70% de los casos de artritis reumatoide afectaron a mujeres, y dentro de este grupo, el

55% tenia mas de 55 afos.

Este estudio recolecta datos sobre nutricion y estrato socioeconémico en pacientes

con artritis reumatoide en Reumacenter-Juliaca, estructurado en cuatro capitulos.

El capitulo | esta conformado por la introduccion, planteamiento del problema,
formulacién del problema, justificacion, objetivos, hipotesis, el capitulo 11 comprende la
revision de literatura, antecedentes, bases tedricas y marco conceptual, el capitulo 1l
aborda los materiales y métodos, el tipo y disefio de la investigacion, el lugar de estudio,
la poblacion y muestra, el método de investigacion y la descripcion de los métodos
especificos, finalmente, en el capitulo IV se encuentran los resultados, discusion,

conclusiones, recomendaciones, referencia bibliografica y anexos.

15
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1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La evaluacion nutricional evalla en qué medida los nutrientes satisfacen las
necesidades fisioldgicas, bioquimicas y metabolicas. Una nutricion equilibrada consiste
en obtener suficientes nutrientes y energia para cada persona. Este equilibrio entre
expectativas y necesidades depende de la edad, el sexo y variables fisiologicas,
patoldgicas, culturales y psicologicas. Las evaluaciones del estado nutricional se utilizan
para identificar a los pacientes en riesgo, disefiar programas de salud y nutricion y evaluar

los regimenes dietéticos (6).

A nivel internacional en el continente europeo, especificamente en Espafia se
realizd un estudio sobre la evaluacién nutricional en pacientes con enfermedades
reumaticas (12 adultos mayores) el indice de masa corporal en 7 de ellos fue calificado
como sobrepeso y 3 presentaron un grado de obesidad; de cada 10 solo 9 evidenciaron
una alteracion de la composicion corporal, principalmente grasa visceral (7). En una
investigacion realizada en Sevilla, se encontrdé que aproximadamente un tercio de una
muestra de 76 pacientes con artritis reumatoide eran adultos mayores con un estado
nutricional inadecuado. Ademas, se observd que aquellos con mayor actividad de la
enfermedad inflamatoria tenian un deterioro en su estado nutricional, lo que contribuia a

una disminucion en su calidad de vida (8).

En el continente americano, en Estados Unidos, un estudio revel6 que la
incidencia de alteraciones nutricionales, especialmente la obesidad, esta asociada con la
artritis reumatoide (9). En México por medio de un estudio se revel6 que el sobrepeso y
la obesidad se relacionan a un mayor numero de articulaciones inflamadas, por ello la
importancia del estado nutricional para la prevencion de la artritis reumatoide (10). En

otra investigacion, se evaluo la composicion corporal en pacientes con artritis reumatoide,
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resultd que el 30.9% padecia de obesidad y el 45.5% estuvo con sobrepeso; dentro de las
caracteristicas el 98.4% fueron féminas, se encontr6 también una media de 93.9
centimetros de circunferencia de cintura y de cadera fue 105.4 centimetros, y la relacion

de estas dos fue de 0.89 (11).

La estratificacion socioeconomica se trata de una investigacion tecnolégica que
permite clasificar a la poblacion de una determinada zona en varios estratos o grupos de
individuos que presentan caracteristicas sociales y economicas similares. Esta
clasificacion se realiza a través de los domicilios de la poblacion. Con el fin de garantizar
la equidad social en el cobro de los servicios publicos domiciliarios, sirve como el método
maés eficaz para determinar los beneficiarios de los subsidios y programas que deben

dirigirse a ellos (12).

En Latinoamérica, Colombia, en una poblacion de pacientes con artritis
reumatoide se encontrd que, el nivel de escolaridad que lograron los participantes, en su
mayoria fue la educacién superior con un 41%; segun la ocupacion, el 26% tenia la
condicion de empleado; segln el estrato socioecondmico prevalecia aquellas personas
que se encontraban en el tercer estrato, se considera que 1 corresponde a aquellos que

tienen una menor economia, educacion y ocupacion, y en 6 son los mayores niveles (13).

A nivel nacional en Arequipa 2022, un estudio en una poblacion de pacientes con
artritis reumatoide, encontrd que el indice de masa corporal (IMC) promedio fue de
sobrepeso, alcanzando un valor de 25.63. Asimismo, se observd que el 79.54% de los
participantes presentaban sobrepeso u obesidad, mientras que la funcionalidad general se

ubicé en un nivel medio (14).

En el 2017, en Chiclayo se evidencié que el 92.5% de la poblacion analizada
cuenta con ingresos inferiores a S/. 500, mientras que el 5% tiene ingresos situados en el
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rango de S/. 500 a S/. 1000. En cuanto al estado nutricional, se observa que el 52.5%
presenta sobrepeso, seguido por el 25% que registra obesidad, y el 22.5% sufre de

obesidad (15).

En la ciudad de Juliaca, se sefiala que, segun la evaluacion de la calidad de la dieta,
la gran mayoria de la poblacion local tiene habitos alimenticios considerados poco
saludables, alcanzando un 76%. Sin embargo, al realizar una valoracion mas amplia de la
situacion nutricional, se observa que méas del 50% de la poblacion obtiene una
clasificacion normal, lo que sugiere que, a pesar de la prevalencia de dietas no saludables,

la evaluacion general de la nutricion muestra un panorama mas equilibrado (16).

La artritis reumatoide (AR) es una enfermedad autoinmune y sistémica que
trasciende las articulaciones, desencadenando inflamacion cronica en otras areas del
cuerpo. Sus origenes suelen vincularse a factores genéticos y ambientales. En ausencia
de un tratamiento eficaz, avanza hacia la destruccion gradual de las articulaciones,
ocasionando la peérdida progresiva de cartilago y hueso, con implicaciones

potencialmente mortales (4).

Considerando lo expuesto, en la regidn se aprecia una situacion preocupante, ya
que muchas personas afectadas por artritis reumatoide no otorgan la debida importancia
a la nutricion y al cuidado de su salud. Es evidente que los pacientes que acuden al Centro
Médico Reumacenter en la ciudad de Juliaca expresan inquietudes y desconocimiento
sobre la enfermedad que padecen. Muchos de ellos indican carecer de una situacion
econdmica favorable, lo que afecta la consistencia de su tratamiento y una adecuada
alimentacion. Otro factor relevante es la necesidad de contar con un familiar o cuidador
principal que facilite la asistencia a los controles médicos, generando una dependencia

que conlleva a sentimientos de depresion, tristeza y ansiedad en los pacientes. Esta
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interdependencia a menudo incide en su estado nutricional, presentando un aumento o
disminucion de peso que repercute en su salud. Por otro lado, se desconocen las
estadisticas actuales sobre los pacientes que sufren de artritis reumatoide y sus multiples
manifestaciones como el estado nutricional, en particular los sintomas extraarticulares.

Por consiguiente, es necesario llevar a cabo una investigacion en esta poblacion.

1.2.  FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema general

¢Existe relacién entre estado nutricional y la estratificacion
socioeconémica en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter — Juliaca 2023?

1.2.2. Problemas especificos

- ¢Como es el estado nutricional en pacientes con artritis reumatoide del Centro
Médico Reumacenter — Juliaca 2023?

- ¢Como es la estratificacion socioeconémica en pacientes con artritis
reumatoide del Centro Médico Reumacenter — Juliaca 2023?

- ¢Existe relacion entre estado nutricional y la estratificacion socioeconémica en
pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter -Juliaca
20237

1.3.  JUSTIFICACION

Todo paciente que es diagnosticado con artritis reumatoide es aspirante para la
evaluacion nutricional, lo cual permite que se desarrollen estrategias médico-
nutricionales que puedan alterar el comportamiento metabdlico subyacente a las causas

fisiopatoldgicas de la enfermedad.
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Por ende, el estudio permitira determinar la relacion entre el estado nutricional y
estratificacion socioecondmica en pacientes con artritis reumatoide del centro médico
Reumacenter — Juliaca 2023. La motivacion inicial fue porque durante las horas de trabajo
que fueron realizadas en el lugar de estudio, se pudo contemplar directamente las
necesidades y estado nutricional de los pacientes que acudieron para asistir a sus consultas
médicas programadas, ante ello, se evidencio que las personas que padecen de artritis
reumatoide tienden a prevalecer en un entorno de pobreza, por el alto costo en
medicamentos y tratamiento, ademas el avance de su enfermedad influye de manera
directa sobre el estado nutricional del paciente, teniendo en cuenta estas condiciones

podemos ver la existencia de una pérdida o ganancia de peso.

Ademas, por medio de la investigacion se logré recopilar datos estadisticos sobre
el estado nutricional y su relacion con la estratificacion del nivel socioeconémico de los
pacientes con artritis reumatoide. Esta informacion servird para la implementacion de
programas de prevencion en el control y sensibilizacion de las personas que asisten al
Centro Meédico Reumacenter, mediante la investigacion se pretende concientizar a la
poblacion sobre la importancia de practicar habitos alimenticios saludables, contribuir en
la conservacion de un estilo de vida sano teniendo como resultado una mejor calidad de
vida, de tal manera, se podra evidenciar una disminucion de pacientes con artritis

reumatoidea con sobrepeso y obesidad.

Los resultados a obtener en este estudio no solo ofreceran una comprension mas
clara acerca de la situacion de los pacientes con artritis reumatoide durante su tratamiento,
sino que también motivaran la realizacion de investigaciones futuras en la misma
institucion. Este impulso investigativo contribuira a mejorar la calidad de atencién a los

pacientes.
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1.4, OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo general

Determinar la relacién entre estado nutricional y la estratificacion
socioeconémica en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter — Juliaca 2023.

1.4.2. Objetivos especificos

- Evaluar el estado nutricional en pacientes con artritis reumatoide del Centro
Médico Reumacenter — Juliaca 2023.

- ldentificar la estratificacion socioeconémica en pacientes con artritis
reumatoide del Centro Médico Reumacenter — Juliaca 2023.

- Establecer la relacion entre estado nutricional y la estratificacion
socioecondémica en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico
Reumacenter -Juliaca 2023.

15. HIPOTESIS

Hi: El estado nutricional tiene relacién con la estratificacion socioeconémica en

pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter — Juliaca 2023.
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2.1.

CAPITULO II
REVISION DE LITERATURA

ANTECEDENTES
2.1.1. A nivel internacional

Giraldo-Giraldo N. et al. (2023), plantea en su investigaciébn nombrado
“Malnutricion asociada a factores sociodemograficos en adultos mayores de
Medellin-Colombia”, con el objetivo de estimar la frecuencia de malnutricién en
el adulto mayor, y con metodologia de estudio de tipo transeccional con 187
adultos mayores derivados de un proyecto desarrollado en hogares de zona urbana
y rural, utiliz6 en técnica la encuesta y en instrumento el Mini nutricional
Assessment (MNA). En sus hallazgos encontr6 que el 65.2% de la poblacion eran
femeninas con una edad promedio de 70 a 80 afios; el 61.9% presentaron un nivel
socioeconémico bajo, dentro de ellos el 65.9% evidenciaron un grado de
instruccion primario o inferior; con respecto al indice de masa corporal el 57.6%
mostro malnutricion, un 20.8% déficit de peso y 36.8% con exceso de peso. Por
otro lado, segin el Mini nutricional Assessment un 41.4% presento riesgo de
desnutricion y 5.4% mostr6 desnutricion. Concluyendo que la malnutricién en los
adultos mayores es alta en la poblacion que presenta un nivel socioecondémico bajo

y nivel educativo primario o inferior (17).

Molano-Tobar N. et al. (2022), realizaron un estudio de investigacion
titulado: “Percepcidn de actividad fisica en mujeres con artritis reumatoide en
Popayéan, Colombia”, cuya finalidad fue valorar la percepcion sobre la actividad

fisica que tiene las mujeres con artritis reumatoide, la metodologia aplicada fue
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descriptiva, transeccional. Se realiz6 una categorizacion sociodemografica y de
algunos parametros antropométricos para lo cual se obtuvieron medidas de
tendencia central y de dispersidn, con una poblacién de 17 mujeres de la edad
promedio de 48,07 afios. En los resultados obtenidos, se evidencio que el 47.1%
de las mujeres presentaban sobrepeso, mientras que el 35.3% de los participantes
mostraron obesidad tipo I; en contraste, solo el 17.6% de la poblacion mantenia
un indice de masa corporal considerado normal. En relacién con la clasificacion
segun el indice cintura-cadera, se destaco que el 58.8% de la muestra presentaba
un riesgo menor a 0.88, mientras que el 41.2% mostro un riesgo superior. En
conclusion, se destaca que la inclinacion hacia el sobrepeso se configura como un
factor de riesgo distintivo para la poblacién, subrayando la necesidad de

intervenciones centradas en la actividad fisica (18).

Zhao S. et al. (2022), realizaron una investigacion sobre: “El impacto de
la desigualdad educativa en el riesgo de artritis reumatoide mediado por el
tabaquismo y el indice de masa corporal: estudio de aleatorizaciéon mendeliana”,
con el propoésito de determinar la relacion causal entre nivel educativo como
indicador de la desigualdad socioeconomica, el riesgo de artritis reumatoide y
cuantificar el papel del tabaquismo y el indice de masa corporal como posibles
mediadores; fue un estudio de aleatorizacion mendeliana (MR), que involucro dos
muestras genéticamente predichas de logré educativo: artritis reumatoide e indice
de masa corporal. Los resultados revelaron que un mayor nivel educativo protegio
contra la exposicion al tabaquismo y al indice de masa corporal. Ademas, se
identificd una conexion entre la educacion y la artritis reumatoide, la cual estuvo
vinculada al indice de masa corporal en el 17% de los individuos. Al combinar el
habito de fumar y el indice de masa corporal en el analisis, se revelé que ambos
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factores mediaban aproximadamente el 47% del efecto total de la educacion en la
artritis reumatoide. Esto indica que casi la mitad de la relacion entre la educacion
y la artritis reumatoide puede explicarse por la influencia conjunta del habito de
fumar y el indice de masa corporal de las personas. De este modo, se confirma
que un nivel educativo mas elevado ejerce un efecto protector sobre el riesgo de

desarrollar artritis reumatoide (19).

Segun Hernandez S. et al. (2020), en su estudio da a conocer la “Relacion
entre el estado nutricional y la actividad clinica en pacientes con artritis
reumatoidea”. Se tuvo como finalidad analizar el estado nutricional en pacientes
diagnosticados con artritis reumatoide. Se aplicO un método descriptivo y
correlacional; su conjunto poblacion fue de 96 pacientes; la técnica fue revision
documentaria y el mecanismo: ficha de recojo de informacion. Entre los datos
hallados reflejan que, el 37.50% de los encuestados tenian sobrepeso, el 16.67%
obesidad y el 3.12% bajo peso. Concluyendo que existe una relacién significativa

entre el estado nutricional y la actividad clinica de la artritis reumatoide (20).

Cevallos, Arévalos y Castillo (2019); en el estudio titulado “Relacién entre
el estado nutricional y reactantes de fase aguda de usuarios con enfermedades
reumaticas”. El objetivo principal era evaluar la correlacion del estado nutricional
con los reactantes de la fase aguda en pacientes diagnosticados con patologias
reumaticas. Metodologia: descriptiva y analitica; se contd con 113 participantes;
como técnica e instrumento, la encuesta y al cuestionario. En el analisis de
resultados, se encontrd que el 32.74% tenia sobrepeso, el 20.35% presentaba
obesidad y un considerable 59.29% tenia comorbilidades. En resumen, se observa
una estrecha relacion entre la alteracion del estado nutricional y el incremento de

procesos inflamatorios en pacientes con patologias reumaticas (21).
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En su estudio "Analisis del estatus socioecondmico en pacientes con
artritis reumatoide”, Deng-Ho Y. et al. (2018), se propusieron analizar el nivel
socioecondémico de pacientes diagnosticados con esta enfermedad. Utilizando un
enfoque transeccional, seleccionaron aleatoriamente un millén de pacientes de la
lista del NHI 2015 para su analisis. La revision documental se llevo a cabo
mediante una ficha de recoleccion de informacién. Los resultados mostraron que
més del 50% de la poblacién estudiada presentaba deficiencia socioeconémica
inferior o baja, con una proporcion significativamente mayor en mujeres que en
hombres, alcanzando una relacion de 5 a 1. Como conclusion, sugirieron que tener
un bajo nivel socioeconémico y residir en zonas rurales podrian ser factores

asociados al desarrollo de la artritis reumatoide (22).

El-dadamony N., et al. (2018); sostiene en su investigacion titulado
“Estado nutricional de los usuarios con presencia de artritis reumatoide”. Con el
objetivo de analizar el estado nutricional de los usuarios diagnosticados con
artritis reumatoideo. Método: descriptivo y transeccional; el conjunto poblacion
fue de 150 pacientes. Los datos hallados reflejan que el 46.7% de varones eran
obesos, con un perimetro abdominal alto y un indice de masa corporal de 17.2 -
45.4, ademas que mas del 94.7% de sexo femenino presentaron un indice
abdominal alto, pero tenian una dieta desequilibrada y presentaban obesidad. Se
encontré que una parte considerable de la poblacion encuestada presentaba

obesidad (23).

Puente L., et al. (2009); realizaron una investigacién denominada
“Evaluacion del Estado Nutricional en Pacientes Adultos con Artritis
Reumatoide”, cuyo propoésito era evaluar de manera nutricional la composicién

corporal y el patron de ingesta dietética en una muestra de 100 pacientes mediante
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un enfoque transeccional. Los resultados revelaron que el 65% de los pacientes
presentaban un Indice de Masa Corporal (IMC) en el rango de sobrepeso u
obesidad, mientras que solo el 2% se ubicaba en el rango de desnutricion. Ademas,
el 34% exhibid una circunferencia abdominal por encima de los puntos de corte
establecidos para el diagndstico del sindrome metabolico. En conclusion, se
deduce que existe una prevalencia significativa de alteraciones nutricionales en

los pacientes que padecen artritis reumatoide (24).
2.1.2. A nivel nacional

Carmen, L. (2022); investigd el “Estado nutricional en adultos mayores
del Hospital de Piura”; con el fin de establecer el estado nutricional de los
pacientes adultos mayores. Metodologia: observacional y transeccional; el
conjunto poblacion fue de 126 pacientes. Los hallazgos reflejan que, el 19.3%
presentaron desnutricion y el 34.1% riesgo de desnutricion. En conclusion, la

desnutricion se asocio a los marcadores antropométricos y bioquimicos (25).

Espinoza G. Yance L. (2022); en su estudio desarrollaron la “Asociacion
del indice cintura-cadera y el rendimiento fisico en adultos mayores”, con el
objetivo de determinar la relacion del indice cintura-cadera y el rendimiento fisico
en adultos mayores del Hospital Central Fuerza Aérea Peruana. La metodologia
es de disefio analitico retrospectivo en donde se utilizd una base de datos de
validacién de la medida de fuerza de presion con dinamometria digital y Short
Physical Performance; se realiz6 en una poblacion total de 84 adultos mayores.
Resultados indican que, el 67% de pacientes de sexo femenino presentd un
rendimiento fisico adecuado, el 47% tuvo un indice corporal entre los pardmetros

adecuados; el 78% de los varones presento indice de cintura cadera alto, el 21%

26

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

de la poblacién presento indice de cintura cadera normal y el indice de cintura
cadera en mujeres se encontrd alterado en el 77%. En conclusion, no existe
relacidn entre el indice cintura-caderay el rendimiento fisico en varones y mujeres

(26).

Con base en Panduro, L (2021); en su investigacion referente a los
“Factores asociados al estado nutricional del adulto mayor atendido en la
IPRESS1-3 Belén de Villa Belén”; con la finalidad de determinar la relacion entre
factores asociados al estado nutricional de los adultos mayores. Realizé un estudio
descriptivo, correlacional, no experimental de corte transeccional; con una
poblacion total de 510 adultos mayores y en una muestra de 219 participantes, en
donde se utiliz6 como técnica la encuesta y los instrumentos fueron un
cuestionario de nivel socioeconémico y una ficha para la evaluacion nutricional.
Se hallé que el 48.9% de la poblacién presenta un estado nutricional normal, de
los cuales el 72,6% tiene un nivel socioeconémico bajo, el 24,6% de adultos
mayores presentaron un nivel socioeconémico medio y solo el 2,8% nivel
socioeconomico alto; ademas, el 22.3% mostraron delgadez, de quienes el 19.1%
presento un nivel socioeconémico bajo, el 9.8% nivel medio; 19.2% de la
poblacion mostro sobrepeso, el 15.5% tenia un nivel socioeconémico bajo, un
3.2% nivel medio, por ultimo, el 9.8% con obesidad, de quienes 5,9% evidencid
una prevalencia de nivel socioeconémico bajo, el 3.6% nivel socioeconémico
medio. Concluyendo que no se presentd una relacion significativa entre
condiciones socioecondmicas y el estado nutricional con un P valor de 0.424 y un

resultado de la prueba Pearson igual a (0,054) (27).

Bernui I. Delgado D. (2021), realizaron una investigacion sobre “Factores

que se asocian al estado y riesgo nutricional en adultos mayores del
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establecimiento de atencion primaria”, la finalidad fue determinar qué factores se
asocian al estado y riesgo de nutricién en una poblacion de personas de la tercera
edad; la metodologia del estudio tuvo un enfoque cuantitativo de disefio no
experimental, dentro una poblacién de 265 pacientes adultos mayores en donde se
aplic como técnica la encuesta y como instrumento se utilizé el Mini Nutritional
Assessment (MNA). Resultados el 50% de los adultos mayores presentan un
indice de masa corporal con sobrepeso y segun el perimetro abdominal, el 29%
presentaron una clasificacion alta y el 35% viven en zona rural. En conclusién, la
mayoria de los adultos mayores segln el indice de masa corporal presentan

sobrepeso (28).

Asenjo J. (2021), realizé un estudio denominado “Estado de nutricional de
acuerdo a caracteristicas demograficas de adultos mayores de Peru”, con la
finalidad de determinar el estado nutricional segun aspectos demograficos de
adultos mayores que asistieron a los establecimientos de salud del Per(; el estudio
fue de tipo descriptivo, transeccional y retrospectivo, se desarrolld en una
poblacion total de 99 056 adultos mayores utilizandose la Guia Técnica para el
llenado de la Historia Clinica. Encontrando en los resultados que el 54,3%
presentd un estado nutricional normal, el 21.6% tenian sobrepeso, un 12.1%
delgadez, 12% evidencia obesidad. En conclusidn, los adultos mayores en su

mayoria tuvieron un estado nutricional como normal (29).

Concepcion, R. (2020); investigd el “Estado nutricional y factores
relacionados en los usuarios de tercera edad de Tingo Maria”, tuvo como finalidad
analizar el estado nutricional y sus factores vinculados en adultos mayores.
Metodicamente fue un estudio de tipo descriptivo, transeccional; conformado por

156 pacientes. Los resultados encontrados evidencian que, el 54.5% tenian una
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nutricion estandar y/o normal y el 27.6% mostraron un riesgo de desnutricién. En
conclusidn, una parte importante de los adultos encuestados, presentaron riesgo

de desnutricién (30).

Desde la posicion de Cueva D. y Saldarriaga K. (2020); en su investigacion
denominada: “Nutricion del adulto mayor del club mi esperanza del
Establecimiento de Salud I-3 Corrales-Tumbes, 2020”, cuya finalidad fue valorar
la asociacion entre las enfermedades cronicas no transmisibles en adultos
mayores. Metodologia: cuantitativa, descriptiva, correlacional; en una poblacién
conformada por un total de 33 adultos. Los datos hallados evidencian que el 54.6%
tenian riesgo de desnutricion, el 21.2% presentaron sobrepeso y el 15.1%
obesidad. En conclusion, la mayoria de los pacientes presentaron riesgo de

desnutricion (31).

Ureta, K. (2018); en el estudio denominado: “Relacion entre consumo de
alimentos y el estado nutricional del adulto mayor que acude al centro de salud de
la Esperanza, 2017”; tuvo como objetivo determinar la vinculacién entre el
consumo de alimentos y el estado nutricional de los usuarios de tercera edad.
Utilizando una metodologia analitica y transeccional, se abord6 una poblacién de
75 pacientes. Los datos obtenidos revelaron que el 66.7% presentaba un estado
nutricional normal, mientras que el 33.3% mostraba delgadez. Se concluye que la
mayoria de los adultos mayores mantuvo un estado nutricional normal, respaldado

por un consumo de alimentos saludables (32).

2.1.3. A nivel local

No se encontraron evidencias.
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2.2. BASES TEORICAS

2.2.1. Estado Nutricional

El estado nutricional se basa en el equilibrio entre las necesidades (ingesta
de energia y nutrientes) y el gasto de energia, influyendo en los factores fisicos,
genéticos, bioldgicos, culturales, psico socioecondmicos y del entorno. Estos
elementos pueden aumentar la ingesta inadecuada o dificultar el uso adecuado de

los alimentos (33).

Por otro lado, se refiere a la condicién de salud de una persona adulta como
consecuencia directa de su nutricion, patron alimenticio y estilo de vida (34).
También se considera como resultado de la relacion entre las necesidades
nutritivas individuales y la ingestion, absorcion y utilizacion de los nutrientes de

los alimentos (35).

La nutricion es esencial para preservar el bienestar individual o colectivo.
Un estado nutricional adecuado se logra cuando las necesidades caldricas
especificas del ser humano son satisfechas, asegurando que los requisitos
bioquimicos, fisioldgicos y metabolicos estén adecuadamente cubiertos por los

nutrientes presentes en los alimentos (36).

2.2.2. Valoracion Antropométrica

El Ministerio de Salud define la evaluacion nutricional como una serie de
procesos técnicos que al final permite establecer en qué estado se encuentra el

aspecto nutritivo en un sujeto (37).

Refieren también que, es la determinacion del estado nutricional que se

calcula posterior a las mediciones de peso, tallay perimetro abdominal, entre otras
30

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

variables antropométricas. La antropometria resulta ser una técnica para obtener
medidas fisicas que se comparan con valores de referencia para establecer el

estado nutricional actual de un individuo (38).

La antropometria es un procedimiento que desarrolla los métodos para la
cuantificacion del tamafio, la forma, las proporciones, la composicion, la
maduracion y la estructura corporal, asimismo es una diciplina basica para
solucionar los problemas de crecimiento relacionado al desarrollo, ejercicio,
nutricion y el rendimiento deportivo el cual va relacionado a la anatomia y la

funcién del cuerpo (7).

2.2.2.1. Indice de Masa Corporal (IMC)

El indice de Masa Corporal (IMC) es el método mas comun para
evaluar el estado nutricional y clasificarlo. Aunque puede sefialar un
exceso de peso corporal, no distingue entre masa grasa y masa magra, lo
que resulta en una subestimacion significativa de la prevalencia de la

obesidad (39).

Es un reflejo en que la masa corporal se relaciona con la talla,
asimismo, es uno de los indicadores para aplicarlo en el estudio de tamizaje
para asi analizar el riesgo de masa corporal y también para interferir el

sobrepeso (40).

El indice de Masa Corporal se calcula mediante una formula que
considera el peso (kg) dividido por el cuadrado de la talla (m) de la
persona. Esta medicion proporciona informacion sobre si el indice de Masa

Corporal se encuentra en rangos normales o en su defecto delgadez,
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sobrepeso u obesidad, el indice de Masa Corporal es una guia muy (Gtil

(41).

Peso: El peso corporal sirve como un indicador general de la masa
corporal y es facil de obtener. Incluye tanto la masa magra como la masa
grasa. Para medirlo de manera precisa, se requieren herramientas
especificas, como una balanza para pesar personas, con pesas de resolucién
de 100g y una capacidad maxima de 140 kg, la cual debe estar debidamente

calibrada (42).

Talla: La talla representa la medicion de la estatura del individuo.
Para realizar esta evaluacion de manera precisa, es necesario contar con un
tallimetro fijo. Se recomienda evitar el uso de un tallimetro incorporado a
la balanza, ya que podria no cumplir con las especificaciones técnicas

necesarias para una medicion adecuada (42).

El cual se evalGa con una formula contemplada en la siguiente tabla

(43):

Tabla 1

Formula para evaluar el indice de masa corporal.

indice de masa corporal

Formula:

peso (kg)
IMC =

altura (m)?

Fuente: Guia técnica para valoracion nutricional antropométrica segun el Ministerio de
Salud 2013.

Y se clasifica para el adulto mayor, como se detalla en la tabla (43):
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Tabla 2

Clasificacion del indice de masa corporal.

Clasificacion IMC
Delgadez <23
Normal >23a<28
Sobrepeso >28a<32
Obesidad >32

Fuente: Guia técnica para valoracion nutricional antropométrica de la persona adulta mayor,
MINSA 2023.

La interpretacion de los valores de indice de masa corporal:

Delgadez: Segun la clasificacion de la valoracién nutricional
caracterizada por una insuficiente masa corporal con relacion a la talla. En los
adultos mayores es determinada por un indice de masa corporal menor a 23

(43).

Normal: En esta valoracion nutricional se considera a un adulto
dentro de la clasificacion normal o también de peso saludable, y logran
presentar menor riesgo de morbilidad, dentro de un rango de mayor igual a

23y menor a 28 (43).

Sobrepeso: Es caracterizado por la presencia de un peso corporal
superior a lo normal, en personas adultas mayores se determina mediante un

indice de masa corporal mayor o igual a 28 y menor de 32 (43).

Obesidad: Se define como una condicion caracterizada por el exceso
de grasa corporal o tejido adiposo. En el caso de adultos mayores, se establece
mediante la presencia de un indice de masa corporal igual o superior a 32
(43).
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2.2.2.2. Perimetro Abdominal (PAB)

“Es una medicion antropométrica que permite establecer el
depdsito central de grasa (obesidad central)” (44). La medicion de la
circunferencia abdominal se realiza para evaluar el riesgo de enfermedades
cronicas no transmisibles, como enfermedades cardiovasculares, diabetes,

gota, entre otras (34).

El término “perimetro abdominal® se refiere inicialmente al
contorno o limites del abdomen de una persona. Esta se obtiene midiendo
la circunferencia del abdomen con una cinta métrica. Para realizar la
medicion, la persona debe estar parada con los pies juntos, y se rodea la
cinta alrededor de la altura del ombligo. Es importante que la persona
inspire profundamente antes de la medicion, evitando ejercer presion, ya
que estas medidas proporcionan informacion crucial sobre el nivel de grasa

intraabdominal (45).

En consecuencia, el Perimetro Abdominal (PAB) ha sido
reconocida como el signo clinico més fiable de la evaluacion de grasa
visceral, junto con el indice de Masa Corporal es una valoracion mas
precisa del sindrome metabdlico y el riesgo cardiovascular. Segun
investigaciones actuales realizadas en pacientes con el mismo nivel de
obesidad, los que tienen una presion arterial mas alta tienen un elevado

riesgo cardiovascular que los que tienen una presion arterial mas baja (46).

El cual tiene una clasificacion segun sexo (43):
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Tabla 3

Clasificacion del perimetro abdominal segln sexo.

VARON
CLASIFICACION PERIMETRO ABDOMINAL
Bajo <94cm
Alto > 94cm
Muy alto >102 cm
MUJER
CLASIFICACION PERIMETRO ABDOMINAL
Bajo < 80cm
Alto > 80cm
Muy alto >88 cm

Fuente: Guia técnica para valoracion nutricional antropométrica de la persona adulta
mayor, MINSA 2013.

Interpretacion de perimetro abdominal (PAB) segun sexo:

- Bajo: El perimetro abdominal < 94 cm en varones y < 80 cm en mujeres,
estos valores indicaran un bajo riesgo de comorbilidades vy
enfermedades croénicas no transmisibles, como la diabetes mellitus tipo
2 y afecciones cardiovasculares, que incluyen la hipertension y la
enfermedad coronaria, entre otras (34).

- Alto: Cuando el perimetro abdominal sea > 94 cm en varones y > 80
cm en mujeres, se clasificara como un factor de alto riesgo de
comorbilidades y enfermedades cronicas no transmisibles, como la
diabetes mellitus tipo 2 y patologias cardiovasculares, que incluyen la
hipertension y la enfermedad coronaria, entre otras (34).

- Muy alto: En caso de un perimetro abdominal > 102 ¢cm en varones y >

88 cm en mujeres, se considera como un factor de muy alto riesgo de
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comorbilidades y afecciones crénicas no transmisibles, como la
diabetes mellitus tipo 2 y afecciones cardiovasculares, que incluyen la

hipertensién y la enfermedad coronaria y otras (34).

2.2.2.3. Indice Cintura-Cadera (ICC)

La relacion cintura-cadera se obtiene de dividir el perimetro de la
cintura de una persona por el perimetro de su cadera, ambos valores en
centimetros. Esta relacionado con un mayor riesgo de desarrollar una serie
de dolencias, entre las que se incluyen afecciones relacionadas con la
diabetes y otros tipos de trastornos (como cardiopatias coronarias, tension

arterial, etc.) (47).

Las medidas de la circunferencia de la cintura y de la cadera se
expresan mediante la relacion cintura/cadera. La circunferencia de la
cintura indica la cantidad de tejido adiposo en la zona abdominal, mientras
que la circunferencia de la cadera sefiala la presencia de tejido adiposo en
los gliteos y la cadera. Por consiguiente, el resultado proporciona un
indice relativo de la distribucién de la adiposidad: cuanto mayor sea el

resultado, mayor sera la proporcion de grasa en la region abdominal (48).

A lo largo del tiempo, diversas investigaciones han examinado
pruebas que indican una estrecha conexion entre el indice cintura-cadera 'y
la salud. En el caso de las mujeres se asocia con un atractivo fisico, esta
relaciéon se vincula con un mayor riesgo de que evolucionen las

enfermedades cardiovasculares (49).

El indice de cintura-cadera no se articula con la estatura, pero es un

buen indicador que evalUa algunos riesgos de trastornos cardiovasculares
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y una muerte prematura, para calcular el indice de cintura-cadera se tiene
que conocer los parametros normales, posterior a ello se necesita una cinta
métrica. Para medir el perimetro de la cintura se debe localizar la parte
inferior de la Gltima costilla y la parte superior de la cadera y medir el
punto medio para luego colocar la cinta métrica a nivel del ombligo sin
realizar ninguna presion, y para medir el perimetro de la cadera se debe
colocar la cinta métrica a la altura de los glateos, posterior a ello se utiliza

la siguiente formula (50):

ICC= perimetro cintura / perimetro de la cadera.

Los cuales se clasifican:
Tabla 4

Clasificacion del indice cintura cadera segun sexo.

SEXO Muy bajo Bajo Alto
Varon <0.95 096a099 =1
Mujer <0.80 0.81a0.84 >0.85

Fuente: Valores segun la guia técnica de Organizacion Mundial de la Salud 2010.

2.2.3. Estratificacion Socioeconémica

La palabra “estratificacion” puede interpretarse de tres maneras: como un
proceso por el que una sociedad definida se divide en varios conglomerados; como
una progresion de posturas con diversos grados de estatus, propiedad y poder; o
como el producto de este. Por consiguiente, podemos deducir que la segmentacion

es tanto el desarrollo como el resultado de la estratificacion de la sociedad (53).
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La estratificacion socioecondmica denota disparidad social en la

asignacion de bienes y rasgos socialmente valorados dentro de una comunidad,;

implica una jerarquia social y una desigualdad social sistematica (54).

La estratificacion socioecondémica tiene como objetivo identificar

viviendas elegibles para subsidios o contribuciones, basandose en dos supuestos

fundamentales. Se realiza discriminando a los usuarios segun su nivel de ingresos,

capacidad de pago y aspectos socioeconomicos. Asimismo, se considera el

entorno para definir grupos parecidos de usuarios y establecer diferencias (55).

Tabla b

Dimensiones de la estratificacién socioeconémica.

CLASIFICACION

Nivel de escolaridad

del jefe de hogar

Sin instruccién

Primaria

Secundaria

Superior no universitaria

Superior universitaria

Ocupacion del jefe

Trabajador esporadico

del hogar Empleado
Gerente
Trabajador independiente
Comerciante

Vivienda Tenencia de vivienda

Tipo de vivienda
Abastecimiento de agua
potable y eliminacion de
deposiciones

Equipamiento del hogar

CALIFICACION
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Nivel socioeconémico 3-6 Puntos
alto
Nivel socioeconémico 7-9 Puntos
medio
Nivel socioeconémico 10-15 Puntos
bajo
Nivel socioeconémico 16-18 Puntos
miseria

Fuente: Test de Graffar elaborada por Graffar en el afio 1981 y adaptada en Per( por Roque.

2.2.4. Escala de GRAFFAR

Graffar es un instrumento belga de 1956 creado por M. Graffar con la
intencion de establecer relaciones entre los factores sociales y el desarrollo
humano. A inicios de la década XX, en Europa y Estados Unidos. Se disefi6 para
que fuera aplicable a diversos grupos socioeconémicos y socioculturales (56).
Posteriormente la Escala de Graffar fue modificada en el afio 1981, por Méndez
en Venezuela la cual fue adecuada a la realidad de Per por Roque M. en el afio

2016 en la ciudad de Arequipa (57).

Teniendo en cuenta el perfil social, econdémico y cultural de toda la
poblacién, las variables del cuestionario sugieren la estratificacion social de la
poblacién. El Graffar modificado parece contener un Unico factor, el estatus
socioecondmico, que se compone de la suma de tres variables sociales: El nivel

de escolaridad del jefe del hogar, ocupacién del jefe del hogar y vivienda (56).

2.2.4.1. Nivel de escolaridad del jefe del hogar
El nivel educativo de la cabeza de familia tiene un efecto
importante en la salud; incluso un bajo nivel educativo tiene un impacto

sustancial en la reduccion de la morbilidad y en la prevencién de
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enfermedades. Un mayor grado de educacion aumenta las opciones de

empleo, el dinero y, por tanto, la accesibilidad a los alimentos (58).

Segun la clasificacion internacional desde 1976, la educacion se
divide en tres tipos: formal, informal y no formal. La educacion formal,
ubicada en el sistema escolar, abarca desde el preescolar hasta la
universidad, emitiendo certificaciones y reconocimientos oficiales. En
contraste, la educacion no formal comprende actividades organizadas
fuera del sistema formal, sin proporcionar acreditacion, y puede ser
ofrecida por diversas instituciones para satisfacer las necesidades de la
poblaciéon. Por Gltimo, la educacion informal engloba aprendizajes

derivados de experiencias diarias y esta en contacto con la naturaleza (59).

2.2.4.2. Ocupacion del jefe del hogar

La palabra “ocupacional” tiene su origen en el latin “occupation”,
vinculado al verbo 'ocupar’, que significa apropiarse de algo, residir en una
vivienda o despertar el interés de alguien. Esta palabra se utiliza como
sindnimo de trabajo, labor o quehacer. Ademas, comprende como aquello

que impide la realizacion de una accion diferente (60).

Se refiere a lo que una persona se dedica asi como a su trabajo,
empleo, actividad o profesion lo que le demanda mucho tiempo, el ser
humano que se encuentra en un trabajo remunerado es por las tasas de

ocupacién que existe en el pais (61).

Cabe mencionar que la situacién econdémica es uno de los factores
que influyen el estado de salud, alimentario, estado mental, entre otros, la
cual estd vinculada a la ocupacion del jefe de hogar. El estatus
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socioecondmico refleja la capacidad de adquirir bienes y adoptar modos
de vida, representando una estructura jerarquica que abarca dos
dimensiones: econdmica (ocupacion del jefe de familia y bienes
materiales) y social (educacién del jefe de familia o del principal

contribuyente al hogar) (62).

2.2.4.3. Vivienda

La vivienda es un lugar céntrico de los seres humanos que esta
vinculado a ellos, en este se encuentra los aspectos personales de la
vivienda, entre otros. Los habitantes reflejan su personalidad mediante la
decoracioén en los espacios y tiene un alto control sobre su entorno. La
vivienda es un lugar donde se llevan a cabo las actividades cotidianas del
dia a dia, asi el significado psicoldgico de vivienda va mas alla puramente
instrumental de cobijo mediante la vivienda se evidencia la satisfaccion de

numerosas aspiraciones, motivaciones y valores personales (63).

Asimismo, la vivienda debe contar con bienes duraderos de
equipamiento. En el primer grupo se encuentran los muebles y enseres del
hogar, incluyendo los textiles del hogar también conocidos como “ajuar”.
En el segundo grupo se incluyen los electrodomésticos para el hogar, como
la cocina, licuadora, lavadora, refrigeradora y microondas. El tercer grupo
abarca los vehiculos y otros medios de transporte personal, como la
bicicleta, motocicleta y carro. Finalmente, en el cuarto grupo se encuentra
el equipamiento digital, que incluye: radio, teléfono, television,

computadora, equipo de sonido, DVD y Television (64).
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En regiones con limitado acceso a servicios esenciales, como agua
potable, electricidad y sistemas de alcantarillado, especialmente en areas
rurales, representa una importante amenaza para la salud, lo que puede

Ilegar a afectar la dimension nutricional (65).

2.2.4.4. Artritis reumatoide

Es una patologia que, en la mayoria de los casos, provoca el
deterioro progresivo de las articulaciones, pudiendo estar acompafiada de
diversos grados de deformidad e incapacidad funcional. Es comun que los
pacientes también experimenten sintomas fuera de las articulaciones, lo

que puede afectar a diferentes drganos o sistemas del cuerpo (66).

Es una de las patologias autoinmunes con mayor prevalencia.
Aunque es muy constante entre las mujeres, los varones también son
afectados por esta dolencia. No es una enfermedad asociada a la vejez,
puesto que suele manifestarse en personas desde los 30 afios, pero suele

manifestarse en las personas con edad promedio de 55 afios (67).

Ademas, la alimentacion desempefia un papel fundamental en el
manejo de pacientes con artritis reumatoide, considerdndose una dieta
antiinflamatoria similar a la dieta mediterranea. Segin numerosos
estudios, esta dieta es beneficiosa para el tratamiento de enfermedades con
inflamacidn, ya que actla reduciendo el proceso inflamatorio. Se priorizan
alimentos frescos, mientras que se busca limitar el consumo de alimentos
procesados, como comida rapida y azUcares. La dieta enfatiza el consumo
de frutas y verduras, junto con proteinas de origen animal (pollo, pescado)

y fuentes vegetales (legumbres y frutos secos) (68).
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2.3. MARCO CONCEPTUAL

Escolaridad: El logro educativo se refiere al mayor grado de educacién de una
persona. El nivel educativo de una persona se establece mediante una secuencia de

programas educativos disefiados en funcion de un desarrollo de experiencias (69).

Estratificacion: La estratificacion social es el desarrollo por lo que la sociedad se
subdivide en estratos sociales distinguibles en funcion de diversos criterios de

categorizacion (70).

Estratificacion socioecondmica: Es una herramienta técnica de clasificacion la
cual permite identificar las diferencias presentes entre los individuos y grupos que
componen una sociedad. Estas se originan a partir de las desigualdades en el acceso a la
riqueza material y al poder que deriva de ella. Asi también, facilita la identificacion de

grupos o estratos de personas con caracteristicas sociales y economicas similares (71).

Ocupacidn: Se define como la naturaleza del trabajo realizado, que especifica el

puesto que se ocupa (72).

Delgadez: Condicion de una persona con bajo peso, sin embargo, no siempre
tienen disminuido el tejido graso (Puede ser fisioldgica, relacionada con la constitucion

del individuo, o patologica) (73).

Sobrepeso: Es una clasificacion de la valoracion nutricional en la cual el peso
corporal es superior a lo normal. En personas adultas mayores, esta condicién se
determina cuando el indice de Masa Corporal (IMC) es mayor o igual a 25 y menor de

30 (74).

Obesidad: Es una enfermedad crénica, compleja y prevenible, con maltiples

factores contribuyentes. Su desarrollo comienza comdnmente en la infancia y
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adolescencia, siendo el desequilibrio entre la ingesta y el gasto energético. Tanto factores
genéticos como ambientales desempefian un papel en su origen, dando lugar a un
trastorno metabdlico que resulta en una acumulacion excesiva de grasa corporal, mas alla
de los valores esperados segun el sexo, talla y edad. En personas adultas mayores es

determinada por presentar un indice de masa corporal mayor o igual a 30 (74).
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ﬂ. UNIVERSIDAD

CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

3.1 TIPO Y DISENO DE LA INVESTIGACION
El presente trabajo de investigacion fue descriptivo de tipo correlacional, no

experimental de corte transversal.

Fue descriptivo por que se buscé describir cada una de la variables de estudio por
separado y relacional debido a que su propoésito fue determinar la relacion entre la
estratificacion socioecondmicay el estado nutricidn de los pacientes que presenten artritis

reumatoide, mediante la toma de datos en un tiempo y espacio determinado (75).

3.2. LUGARDE ESTUDIO

El trabajo de investigacion se realizé en el centro médico Reumacenter, que se
encuentra ubicado en el departamento de Puno, Provincia de San Roman y Distrito de
Juliaca, situandose en el Jr. Ladislao Butron N.° 177, a una altura de 3824 m s. n. m.
Siendo una entidad privada especializada, que brinda el servicio de atencion médica
integral donde labora un personal multidisciplinario entre ellos médicos, enfermeras,
bidlogos, nutricionista, fisioterapistas, radidélogo, tecnélogo médico, entre otros;
asimismo cuenta con tecnologia, tratamientos e infraestructuras de la maxima calidad

para satisfacer holisticamente las necesidades sanitarias en la comunidad.
3.3. POBLACION Y MUESTRA
3.3.1. Poblacion
La poblacion estuvo constituida por 100 pacientes con artritis reumatoide

de ambos sexos que asistieron a la consulta desde abril a junio del 2023.
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3.3.2. Muestra

La muestra del presente estudio se establecio por muestreo probabilistico,
conformada por 80 pacientes con artritis reumatoide, calculado mediante la
siguiente formula finita:

~ N.Z2.pg
e’ .(N-1)+Z°.pq

Donde:

n = Tamafio de muestra.

N = Tamafio de poblacion.

Z = Nivel de confianza 95%, es decir (1.96)
e = Precision o error (5%)

p = Probabilidad de éxito (0.5).

g = Probabilidad de fracaso (0.5).
Calculando muestra:

N =100

Z=196

e=0,05
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Reemplazando valores:

100(1.96)2(0.50)(0.50)
(0.05)2(100 — 1) + (1.96)2(0.50)(0.50)

n =80

3.4. CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

3.4.1. Criterios de inclusion:

- Pacientes que tengan diagnostico definitivo de artritis reumatoidea.
- Pacientes que se atiendan en el centro médico Reumacenter.
- Pacientes que acepten ser participes de la investigacion firmando

voluntariamente el consentimiento informado.

3.4.2. Criterios de exclusion:

- Pacientes que tengan alteraciones mentales.
- Pacientes que no deseen participar en el estudio.

- Pacientes que deseen retirarse de participar de la investigacion.
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3.5. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
VARIABLES INDICADOR ESCALA DE INDICE
CALIFICACION
* Delgadez <23
indice de masa corporal en el * Normal >23ac<
adulto mayor * Sobrepeso 28
* Obesidad >28a
<32
>32
2 * Bajo < 94cm
% Estado Perimetro abdominal * Alto > 94cm
= nutricional Varén * Muy alto >102 cm
2 * Bajo < 80cm
S Perimetro abdominal * Alto > 80cm
% Mujer * Muy alto >88 cm
= i * Muy bajo <0.95
> Indice Cintura-Cadera Varén * Bajo 0.96 a
* Alto 0.99
>1
* Muy bajo <0.80cm
indice Cintura-Cadera Mujer * Bajo 0.8la
* Alto 0.84
>0.85
Sin instruccion Nivel socioeconémico 3 a6
Nivel de Primaria alto: puntos
escolaridad  Secundaria
del jefe del ~gyperior no Nivel socioeconémico
hogar universitaria medio:

o Superior 7ad
Estratificacion universitaria puntos
socioecondmica Trabajador Niyel socioeconémico

3 Ocupaciéon  esporadico bajo:

& del jefe del ~ Empleado

2 hogar.

%— ’ '(I?gs;jtaedor Miseria: 10 6;15
2 independiente Iseria: puntos
o Comerciante

K Vivienda  Tenencia de

= vivienda 16 a 18
> Tipo de vivienda puntos

Abastecimiento
de agua potable
y eliminacién de
deposiciones.

Equipamiento
del hogar

Fuente: Elaboracién Propia

48

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

ﬂ. UNIVERSIDAD

3.6. DESCRIPCION DETALLADA DE LOS METODOS, TECNICA,
PROCEDIMIENTOS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE

DATOS.

En coordinacién con el director del Centro Médico Reumacenter se inicié con la

ejecucion de los dos instrumentos para medir las variables.

3.6.1. Evaluacion del estado nutricional

Metodo: Medicion antropométrica

e Técnica: Medicion del peso, latalla, el perimetro abdominal e indice de cintura
cadera.

e Instrumento: Balanza mecanica de plataforma con resolucion de 100g,
tallimetro de madera fijo con tope movil y cinta métrica, acorde a las normas y
ficha para recoleccion de datos.

¢ Procedimiento: Se us6 la ficha para recopilar datos, estandarizada por la guia
técnica de valoracion nutricional antropométrica para adultos mayores, se
considerd peso, talla, indice de Masa Corporal, perimetro abdominal (PAb), e
indice de Cintura Cadera, diagndstico del perimetro abdominal y diagndstico
nutricional (45).

Primera parte:

- Se realizd la entrega del consentimiento informado a cada uno de los
participantes de la investigacion.

- Posterior a ello se inici6 con la explicacion sobre la medicion antropométrica.

- Sedioinicio a la valoracion antropométrica, se hizo la medicion del peso, talla,

perimetro de cintura y perimetro de cadera.
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- Seregistraron las medidas obtenidas en la ficha de recoleccion de datos (Anexo
3), para sacar el indice de masa corporal (IMC), de igual forma el perimetro
abdominal y el indice de cintura cadera.

- Luego, segun la clasificacion ya establecida por la Guia técnica de valoracién
nutricional antropométrica correspondiente a la poblacion de estudio, se realizo
el calculo de las formulas para determinar el indice de masa corporal, perimetro
abdominal, indice de cintura cadera.

- Para medir el peso: Primeramente se ubico la balanza sobre una superficie
recta, la cual se calibro en “0”, luego se pidié al participante que quedara con
la minima ropa posible, posterior a ello se solicité al participante que se situara
en el centro sobre la balanza, mirando hacia el frente erguido con los brazos al
costado del cuerpoy palmas sobre los muslos; los talones y la punta de los pies
separados en V", se espero que el valor no varié, luego se hizo la lectura del
peso en kilogramos y gramos en voz alta, seguidamente se registro en la ficha
de recoleccion de datos (39).

- Para medir la talla: Se cont6 con el tallimetro, la cinta métrica, un tope mavil,
se dio inicio, pidiendo al paciente que se quitara los zapatos y se quedara con
la ropa mas minima posible, y que se ubicara al centro y pegados contra el
tallimetro lo més recto posible la cabeza y la espalda, mirando al frente (plano
de Frankfurt), hombros erguidos, brazos paralelos al tronco, las palmas sobre
los muslos, talones juntos y las puntas de los pies un poco separados, entonces
se verificd que la posicion sea la adecuada; en aquel momento se coloco la
palma de la mano izquierda en el menton de la persona, asegurando la cabeza
en posicion correcta, con la mano derecha se deslizé el tope mévil del tallimetro

hasta hacer contacto con la parte superior de la cabeza, prensando contra el
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cabello, se repitié 3 veces seguidamente acercando y alejando el tope mavil,
finalmente se hizo la lectura de las tres medidas en voz alta y se registro el
promedio (39).

- Para medir el perimetro abdominal: Primeramente se pidi6 al paciente que
se mantenga erguido sobre una superficie estable, con el torso no cubierto y los
brazos relajados al costado del tronco, con la cintura no muy sujetada para
comprimir el abdomen, luego separ6 los pies a unos 25 a 30 cm uno del otro,
posterior a ello, se palpé la tltima costilla y el borde superior de la cresta iliaca,
tanto en el lado derecho e izquierdo marcando el punto medio entre estos, luego
se colocd la cinta métrica alrededor del abdomen tomando la referencia de los
puntos marcados; se tomo la medida cuando la persona respir6é y expulso el
aire, por ultimo la lectura fue registrada en centimetros (45).

- Para medir el indice Cintura Cadera (ICC): Primeramente se localizd la
parte inferior de las costillas y superior de la cadera, luego se colocé la cinta
por encima del ombligo sin realizar ninguna presion, para el perimetro de la
cadera se coloco la cinta métrica sobre los gluteos (76).

3.6.2. Encuesta para determinar la estratificacion socioeconémica:

e Método: Entrevista

e Técnica: Encuesta directa.

e Instrumento: Cuestionario.

e Procedimiento: Se utiliz6 la Escala de Graffar Modificada, que fue elaborada
por Graffar en el afio 1956 y posteriormente fue adecuada a la realidad de Peru

por Roque M. en el afio 2016 en la ciudad de Arequipa (57).
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Confiabilidad: Roque M. (57), determind la confiabilidad mediante formas
paralelas, utilizando el coeficiente de alfa de Cronbach obteniendo como
resultado 0.89 siendo un instrumento confiable.

o Validez: la escala de Graffar fue validado inicialmente por Roque M. (57),
en el departamento de Arequipa quien evidencio una validez de contenido de
r=0.93. Por otro lado, dicho instrumento tuvo modificaciones y se validé en el
departamento de Puno mediante el juicio de los tres especialistas relacionados

al area quienes determinaron la respectiva validez del contenido.

Tabla 6

Validez de la Escala de Graffar en relacion a la estratificacion socioeconomica.

Grado académico Criterio

Expertos

1 Doctora Aplicable
2 Doctora Aplicable
3 Magister Aplicable

Se realiz6 una explicacion acerca del cuestionario a cada uno de los
participantes, enfatizando que la informacion brindada solo sera utilizada con
fines de investigacion.

Se inicié con el cuestionario. Durante este proceso para obtener una
respuesta confiable se atendié a las inquietudes de los participantes y tuvo una
duracién aproximada de 20 minutos.

Finalmente se agradeci6 a cada paciente con artritis reumatoide por su

participacién en esta investigacion.
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3.7. DESCRIPCION DEL PROCESAMIENTO DE DATOS
3.7.1. Evaluacion del estado nutricional

- Se recopilaron los datos mediante la ficha de recoleccion de datos donde se
tom6 en cuenta el peso; talla, indice de masa corporal (IMC), perimetro
abdominal (PAB) e indice de cintura- cadera (ICC), para luego realizar la
codificacion de los valores de cada respuesta, en el programa Microsoft Excel
2019. Posterior a ello, se procedié a establecer el estado nutricional.

Finalmente, esta informacion fue procesada en el programa SPSS v 26.
La calificacion del indice de masa corporal es:

- Delgadez <23
- Normal >23a<28
- Sobrepeso >28 a <32

- Obesidad =>32

La calificacion del perimetro abdominal es:

- Varén
e Bajo <94cm
e Alto > 94cm

e Muyalto >102cm

- Mujer
e Bajo < 80cm
o Alto > 80cm

e Muyalto >88cm

La calificacion del indice cintura cadera es:
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- Varén

e Muy bajo <0.95

e Bajo 0.96 a2 0.99
o Alto >1
- Mujer

e Muy bajo <0.80
e Bajo 0.81a0.84

e Alto >0.85

3.7.2. Estratificacién socioecondmica

- Seaplicd el cuestionario de la variable, dividido en tres partes iniciando por; el
nivel de escolaridad del jefe del hogar, ocupacién del jefe del hogar, vivienda,
concluido ello se realiz6 la sumatoria de los items para la obtencion de la
puntuacién final.

Esta escala brinda datos generales del grado socioeconémico familiar, que

consta de 3 partes, a continuacién, la calificacion de la escala de Graffar.

Items Puntaje Puntaje

maximo

I. Nivel de escolaridad del jefe de hogar

Sin instruccion

Primaria

Secundaria

Superior no universitaria

| N W B~ O

Superior universitaria

I1. Ocupacion jefe de hogar

(ep]
(op]

Obrero inestable, Trabajador esporadico independiente,

Comerciante informal.

Obrero, Trabajador independiente estable 4
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Empleado 3

Gerente, jefe de servicio 2

Comerciante, Empresario, Profesional independiente 1
I11. Vivienda

A) Tenencia de vivienda
Alquilada 6 6
Propia 1

B) Tipo de vivienda

Casa de concreto 1

Casa de concreto y otro material (calamina, adobe, sillar) 4

Casa de adobe, sillar, calamina. .. 6 6

C) Abastecimiento de agua potable y eliminacion de

deposiciones

Agua potable y desagtie

Agua potable y letrina

Agua de pozo y desagiie

o o B~

Agua de pozo y letrina

D) Equipamiento del hogar — Escala (se da un nimero
a cada una de las opciones, iniciando desde el numero 1
hasta el 15)

1a3

4a6

7a9

10a12

13al5

| N W B~ O

- Enel item D) Equipamiento del hogar la numeracién a cada una de las opciones
dainicio en la opcion Television (1) y concluye en la opcion carro (15) (Anexo
2).

- Enlaescala subindice de vivienda (Subvariables A-D).
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- En el subindice de vivienda (1), se otorga un puntaje tras la suma de las

subvariables A+B+C+D.

0ad=1 13al6=4
5a8=2 17a20=5
9al12=3 21a24=6

Posterior a ello se realiza la sumatoria de las variables I+11+111, el resultado
corresponda a una escala de categorias para describir y determinar el nivel
socioeconémico, donde la puntuacion final oscila entre 3 a 18 puntos, clasificados

de la siguiente manera.

- Nivel socioeconémico alto: desde 3 a 6 puntos.

- Nivel socioeconémico medio: desde 7 a 9 puntos.

- Nivel socioeconémico bajo: desde 10 a 15 puntos.

- Miseria: desde 16 a 18 puntos.

- Posteriormente, los resultados fueron vaciados en una base de datos en el
programa Microsoft Excel 2019, se procedio con la clasificacion y diagnostico
segun los valores de referencia, luego se vaciaron los datos al programa de
SPSS v26. Finalmente se analizaron esos resultados con la interpretacion de las

tablas.

3.8. CONSIDERACIONES ETICAS

Se acataron los principios como son la autonomia, beneficencia y justicia, bajo un
principio de equidad, ademas los participantes del estudio fueron conocedores del
objetivo de este estudio, antes de decidir si firmar o no un consentimiento informado de
manera voluntaria. Durante el recojo de datos, se respetaron la confidencialidad y

dignidad del participante, ya que en las fichas no se colocaron su nombre.
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3.9. TRATAMIENTO ESTADISTICO

En el presente trabajo de investigacion se usé la estadistica descriptiva y la
estadistica inferencial. Para determinar la relacion entre las variables dependiente e

independiente se utilizara la prueba estadistica de correlacion de Rho de Spearman.
La correlacion de Rho de Spearman

El coeficiente de correlacion de Rho de Spearman permite obtener un coeficiente
de relacion entre las variables que no se comportan normalmente, entre las variables

ordinales.

Para ver si las variables son de distribucion normal se realiz6 la prueba de

normalidad de Kollmogorov- Smirnov, porque los numeros de casos es mayor a 50.
HO: la distribucion es normal.
Ha: la distribucion de los datos no es normal.

Como el nivel de significancia en la variable 1 es menor que 0.05 (0,000 < 0,05)

indicamos que la variable no tiene una distribucion normal (no paramétrica).

Como el nivel de significancia en la variable 2 es menor que 0.05 (0,000 < 0,05)

indicamos que la variable no tiene una distribucion normal (no paramétrica).
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Interpretacion de los indices de correlacion de Rho de Spearman (75).

Puntuacion Denominacion del grado
-0.91a-1.00 - Correlacion negativa perfecta (a mayor X menor Y).
-0.76 a-0.90 - Correlacion negativa muy fuerte.
-0.51a-0.75 - Correlacion negativa considerable.
-0.26 a-0.50 - Correlacion negativa media.
-0.11a-0.25 - Correlacion negativa débil.
0.01a-0.10 - Correlacion negativa muy débil.
0.000 - No existe Correlacion alguna entre la variable.
+0.01 a +0.10 - Correlacion positiva muy débil.
+0.11 a.+0.25 - Correlacion positiva débil.
+0.26 a +0.50 - Correlacion positiva media.
+0.51 a +0.75 - Correlacion positiva considerable.
+0.76 a +0.90 - Correlacion positiva muy fuerte.
+0.91a+1.00 - Correlacion positiva perfecta (a mayor X mayor Y)
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. CARACTERISTICAS DEL ESTADO NUTRICIONAL Y

ESTRATIFICACION SOCIOECONOMICA

Tabla 7

Caracteristicas generales de pacientes.

Caracteristicas generales N %
Sexo
Mujer 67 83
Varon 13 17
Total 80 100
Edad
60 — 82 afios 80 100
Total 80 100

Fuente: Historias clinicas de los pacientes.

En la tabla se muestra que del total de pacientes con artritis reumatoide del Centro
Medico Reumacenter, mas de la mitad de la poblacion pertenece al sexo femenino con el
82%, en comparacion de sexo masculino con un 18%. De acuerdo a la edad, los pacientes
tuvieron edades desde los 60 hasta los 82 afios, correspondiendo al grupo etario adulto

mayor.

Segtin los resultados encontrados se revelo que la gran mayoria de los pacientes
con artritis reumatoide pertenecen al género femenino en comparacion de los hombres
mostraron un porcentaje menor al 50%. Ante ello, Espinoza G.y Yance L. (26), Bernui
I. y Delgado D. (28), y también Asenjo J. (29), evidenciaron de igual manera que la
artritis reumatoides tiene mayor prevalencia en los adultos mayores, particularmente en
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el género femenino, por otro lado, se mostr6 una mayor incidencia de enfermedades
asociadas al envejecimiento. Ademas, se observan otras afecciones relacionadas con el

estilo de vida que adoptaron durante su juventud

Comparando estos datos con la teoria existente, son las mujeres quienes padecen
mas la artritis reumatoide, incluso se menciona que personas mayores a 55 afios son los
que normalmente ya estan diagnosticados con esta patologia (78). Se puede considerar
que las mujeres al estar mas enfocadas en los deberes del hogar, los hijos y otras
actividades relacionadas a la familia, descuidan en gran medida el continuar el debido el

tratamiento que implica la artritis reumatoide.

Tabla 8
indice de masa corporal en el adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del

Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Indice de masa corporal en el adulto

N %
mayor
Delgadez 23 30
Normal 31 37
Sobrepeso 22 28
Obesidad 4 5
Total 80 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

En la tabla 8 se muestra un indice de masa corporal normal en el 37% de los
adultos mayores, seguido de un 30% que presenta delgadez, por otro lado, un 28% de los

pacientes evidenciaron sobrepeso y finalmente un 5% mostré obesidad.

Segun los resultados del estudio se evidencid que un 37% de la poblacion presenta

un indice de masa corporal normal, de la misma manera Cevallos, Arévalos y Castillo
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(21) evidenciaron en su estudio que la prevalencia del indice de masa corporal es normal
entre los pacientes, seguido del indice de sobrepeso con un 32.74%, por otro lado,
Hernandez S. et al., (20), encontrd6 como resultado en su estudio un indice de masa
corporal de sobrepeso en un 37.50% de su poblacién, mostrando una diferencia con los
resultados del estudio donde el 28% presento sobrepeso, de igual manera, Concepcién R.
(79) observo una prevalencia del indice de masa corporal normal en un total de 54.5%,
asimismo por otro lado, evidencia que un 27.6% se encuentran con delgadez, del mismo
modo, Ureta K. (32), evidencia una mayor incidencia del indice de masa corporal normal
(66.7%) con una diferencia mayor al 10% con los estudios mencionados anteriormente.
Estos hallazgos difieren con, Cueva y Saldarriaga (80), quienes encontraron que mas de
la mitad de los pacientes presentan delgadez con un 54.6%, seguido del porcentaje de

sobrepeso 21.2%. En cambio, en el estudio se evidencio un menor porcentaje de casos.

El indice de masa corporal en un fenémeno que refleja una conexion entre la masa
corporal y la estatura. Ademas, constituye uno de los indicadores clave que se emplean
en estudios de tamizaje para evaluar el riesgo asociado con la masa corporal y, de manera
simultanea, intervenir en situaciones de sobrepeso (42). Estos datos revelan que la
poblacion adulta mayor, debido a su estado nutricional, muestra una mayor
predisposicion a desarrollar comorbilidades como presion arterial alta, diabetes y otras

condiciones de salud.

En consecuencia, es pertinente resaltar que las dislipidemias representan las
afecciones no transmisibles de mayor prevalencia. En este contexto, los habitos
alimenticios y la nutricion desempefian un rol fundamental en el bienestar de los adultos
mayores; de lo contrario, estas patologias pueden provocar un deterioro y alteracion

significativos en la calidad de vida de esta poblacion.
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4.1.1. Perimetro abdominal

Tabla 9
Perimetro abdominal en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter -Juliaca 2023.

Perimetro abdominal N %
Varon
Bajo 2 3
Alto 8 11
Muy alto 3 4
Mujer
Bajo 4 6
Alto 43 51
Muy alto 20 25
Total 80 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

En la tabla 9 se muestra que, hubo mayor incidencia evidenciado en el 51%
de las pacientes mujeres con artritis reumatoide presentaron un perimetro
abdominal alto, un 25% evidenciaron un perimetro abdominal muy alto; por otra
parte, el 11% de los varones se encuentran con perimetro abdominal alto y solo el
4% presento un perimetro abdominal muy alto, en cambio en las damas mas del

50% presentan un elevado porcentaje.

Segun los hallazgos encontrados mas del 50% de los pacientes presentaron
un perimetro abdominal alto en las damas y casi la tercera parte presentd un
perimetro abdominal alto en el caso de los varones. De igual manera, El-
dadamony y Mohamed (23), encontraron una mayor incidencia por parte del

género femenino con un 94.7% quienes presentaron un perimetro abdominal alto
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y el 46.7% de los varones evidenciaron un perimetro abdominal alto, siendo

diferente al del estudio en relacion al porcentaje.

Un alto perimetro abdominal es indicativo de un riesgo significativo para
el desarrollo de comorbilidades, enfermedades cronicas no transmisibles y
patologias cardiovasculares. Asimismo, segun Aguilar L. et. al aumento del peso
corporal se asocia con el incremento en la probabilidad de desarrollar artritis
reumatoide. Resalta la importancia de mantener habitos alimentarios saludables,
integrar la actividad fisica de forma regular y no menospreciar el componente

emocional, estos aspectos son esenciales para preservar la salud (36).
4.1.2. Indice Cintura — Cadera

Tabla 10
Indice Cintura - Cadera en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter -Juliaca 2023.

indice Cintura - Cadera N %
Varon
Bajo 1 1
Alto 8 11
Muy alto 4 5
Mujer
Bajo 3 5
Alto 40 47
Muy alto 24 31
Total 80 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
En la tabla 8, se muestra un Indice Cintura — Cadera en los pacientes con
artritis reumatoidea, se encontr6 una prevalencia en las mujeres del 47% quienes
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mostraron un nivel alto, seguido del 31% de los pacientes presentaron indice
cintura- cadera muy alto. Por otro lado, el 11% de los varones presento una indice

cintura cadera alto y, por tltimo, el 5% mostro un indice cintura-cadera alto.

Por consiguiente, segun los resultados la mayoria de los pacientes varones
y mujeres presentan una indice cintura cadera alto, continuado por el nivel muy
alto, siendo hallazgos menores al 50%. En el estudio de Molano-Tobar N. et al.,
(18), encontraron una mayor incidencia del nivel normal en el indice cintura
cadera en comparacion de los resultados del estudio donde se hall6 un alto
porcentaje en el nivel alto de cintura cadera. Asimismo se relaciona con el estudio
de Espinoza G. Yance L. (26), sus resultados no guardan similitud con los del
estudio, porque se evidencia un mayor porcentaje en el género masculino. En

comparacion del estudio donde se revelo una mayor incidencia en las mujeres.

Estos hallazgos evidencian la predisposicion a desarrollar trastornos
cardiovasculares con posibles implicaciones negativas en la salud dsea y articular,

particularmente en las féminas.

En la actualidad, se observa que la mayoria de las personas evidencia una
mayor inclinacion en la eleccion de los alimentos en proporciones
desequilibradas, con el consumo excesivo de carbohidratos y frituras, descuidando
una alimentacion saludable que deberia incorporar proporciones balanceadas de
carbohidratos, proteinas, grasas, vitaminas y minerales. Aunque estos alimentos
pueden satisfacer la saciedad, sin embargo, se observa que carecen del sabor
agradable, debido al desconocimiento en combinaciones que puedan ser mejor al
paladar y cumpliendo con el valor nutricional para satisfacer las necesidades

nutricionales requeridas por el organismo.
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4.1.3. Estratificacion socioecondmica

Tabla 11
Estratificacion socioecondémica en pacientes con artritis reumatoide del Centro

Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Estratificacion socioeconémica N %
Miseria 7 10
Nivel socioecondémico bajo 46 56
Nivel socioeconémico medio 11 14
Nivel socioecondémico alto 16 20
Total 80 100

Fuente: Cuestionario Escala de Test de Graffar.

En la tabla 9, se observa que la gran mayoria de pacientes con artritis
reumatoidea presentaron nivel socioeconémico bajo con el 56%, por otro lado, un
20% de los pacientes evidenciaron nivel alto, seguido de un 14% de los pacientes

presentaron nivel medio.

Segun los resultados encontrados, se muestra que la mayoria de los
pacientes con artritis reumatoidea se presentan nivel socioecondémico bajo. Ante
ello Deng-Ho Y. et al., (22), encontraron que del 100% de su poblacion el 68%
presentd un nivel socioeconémico bajo, el 23% nivel alto y otro con nivel medio
18%, de igual manera en el estudio de Giraldo N. et al., (17), hallaron que el 61.9%
de pacientes presentaron un nivel socioeconémico bajo, por lo tanto, se evidencia
una similitud con los hallazgos del estudio donde se encontré que mas de la mitad
de los pacientes reflejaron un nivel socioeconémico bajo con un 56% siendo este

un porcentaje mayor al 50%.
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Los resultados evidencian que la mayoria de los pacientes viven en
condiciones precarias con escasez de servicios basicos y recursos econémicos.
Esta situacion genera dificultades y riesgos significativos para los adultos con
artritis reumatoide, ya que la debilidad en sus miembros superiores les impide
realizar tareas domésticas. Ademas, esta circunstancia se relaciona con el estado
nutricional y el acceso limitado a ciertos alimentos, los cuales a menudo carecen
del valor nutricional necesario para satisfacer las necesidades del organismo,
resaltando que los factores ambientales influyen y modifican el proceso de la

artritis reumatoide.

4.1.4. Nivel de escolaridad del jefe del hogar

Tabla 12
Nivel de escolaridad del jefe del hogar en pacientes con artritis reumatoide del

Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Nivel de escolaridad del jefe del

hogar N %
Superior universitaria 9 11
Superior no universitaria 6 8
Secundaria 21 26
Primaria 34 43
Sin instruccion 10 12
Total 80 100

Fuente: Cuestionario Escala de Test de Graffar
En la tabla 10, se muestra que el nivel de escolaridad del jefe del hogar en
pacientes con artritis reumatoide, se evidencia que el 43% de los pacientes

presentaron un nivel de escolaridad primaria, seguido del 26% de los pacientes
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quienes evidenciaron un nivel secundario y un 11% cuenta con nivel de

escolaridad superior universitaria.

Segun los resultados obtenidos se observo que los jefes del hogar presentan
una prevalencia del nivel de escolaridad primario, este hallazgo guarda similitud
con el estudio de Giraldo N. et al., (17), evidenciaron que mas de la mitad de su
poblacion de estudio presento una prevalencia del nivel escolaridad primario
representado en, el 65.9% de los pacientes que presentaron un nivel

socioecondmico.

En este contexto, se destaca que cuando una persona concluye la educacion
primaria, su capacidad para comprender los beneficios y cuidados necesarios para
su enfermedad puede verse limitada. Esto se debe a la dificultad que experimentan
al recopilar informacion adicional sobre su patologia. En consecuencia, se
enfrentan a términos desconocidos que les resultan dificiles de comprender, lo que

a su vez limita su atencion y cuidado hacia la enfermedad.

4.1.5. Ocupacion del jefe del hogar

Tabla 13
Ocupacion del jefe del hogar en pacientes con artritis reumatoide del Centro

Meédico Reumacenter -Juliaca 2023.

Ocupacion del jefe del hogar N %
Comerciante 15 19
Gerente 7 9
Empleado 18 22
Trabajador esporadico 40 50
Total 80 100

Fuente: Cuestionario Escala de Test de Graffar.
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En latabla 11, se muestra que la ocupacion del jefe del hogar en pacientes
con artritis reumatoide, el 50% presentan un trabajo esporadico, el 22% de los
jefes del hogar evidenciaron tener empleo y el 19% evidenciaron tener por

ocupacion ser comerciante.

Esto sugiere que la condicion econémica de estas personas no es estable,
y de manera similar, sus ingresos econémicos no estan garantizados ni seguros.
Es fundamental considerar que esta situacion tiene repercusiones en el estado
nutricional, lo cual es un aspecto crucial para la preservacion de la salud en las

personas.

Las personas adultas que padecen de artritis reumatoide son aquellas que,
desde temprana edad, se vieron obligadas a asumir empleos esporadicos para
satisfacer las necesidades basicas del hogar. Lamentablemente, estas decisiones,
motivadas por la urgencia de cubrir gastos, no tuvieron en cuenta las posibles
consecuencias a largo plazo. A medida que las personas atraviesan diversas etapas
de la vida, es crucial recibir una alimentacién adecuada para prevenir futuras
enfermedades. Sin embargo, aquellos que desempefian trabajos esporadicos
suelen consumir alimentos rapidos sin evaluar la cantidad ni el valor nutricional.
Este habito alimenticio contribuye a la aparicion de diversas patologias que

requieren tratamiento.
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4.1.6. Vivienda de pacientes

Tabla 14

Vivienda de pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter -

Juliaca 2023.
Vivienda N %
Tenencia de vivienda
Propia 73 91
Alquilada 7 9
Total 80 100
Tipo de vivienda
Casa de concreto 27 34
Casa de concreto y otros materiales
(calamina, ladillos, sillar) 1 10
Casa de adobe y calamina 39 48
Total 80 100
Abastecimiento de agua potable y
eliminacion de deposiciones
Agua de potable y desague 58 72
Agua potable y letrina 7 9
Agua de pozo y desague 3 4
Agua de pozo y letrina 12 15
Total 80 100
Equipamiento del hogar - Escala

la3 4
426 4 S
7a9 24 30
10a12 35 43
13a15 14 18
Total 80 100

Fuente: Elaboracion de acuerdo al cuestionario escala de Test de Graffar.
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En la tabla 14, se muestra una prevalencia mayor a la mitad, con el 91%
de los pacientes con artritis reumatoide refieren tener una vivienda propia, el 72%
tiene agua potable y desagtie, el 48% de los pacientes presentan una vivienda de
adobe y calamina, el 43% cuenta con equipamiento del hogar de 10 a 12 objetos

segun escala.

Estos resultados evidencian que la mayoria de los pacientes presentan una
vivienda propia de adobe y calamina que cuenta con agua potable y desagle y

respecto a el equipamiento presentan de 10 a 12 objetos segun escala.

En todo el mundo, muchas personas cuentan con viviendas propias, aunque
estas no siempre cuentan con servicios basicos como agua potable las 24 horas y
desague (63). Esta deficiencia tiene consecuencias directas en la higiene tanto
personal como alimentaria de los habitantes, lo cual contribuye al ocurrencia y
aumento de enfermedades diarreicas agudas y otras afecciones relacionadas con

précticas higiénicas inadecuadas.

En muchos hogares, la infraestructura es principalmente de concreto y
suele ser limitada en términos de habitaciones, lo que resulta en un espacio
reducido. Esta situacion, ademas de no permitir una privacidad adecuada,
representa un desafio para las personas que padecen artritis reumatoide. Estas
personas presentan un mayor riesgo a sufrir accidentes, como caidas, debido a las

limitaciones espaciales y a la distribucion de la vivienda.
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4.1.7. Relacion entre estratificacion socioecondmica y el indice de masa

corporal

Tabla 15
Estratificacion socioeconémica y el indice de masa corporal en el adulto mayor en

pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

o indice de masa corporal en el adulto mayor ~ Total
Estratificacion

Delgadez Normal Sobrepeso Obesidad
% N % N % N % N %
Miseria 2 3 1 1 2 3 2 3 7 10

Nivel socioeconémico

socioecondmica

] 14 18 21 25 10 12 1 1 46 56
bajo

Nivel socioeconémico
medio
Nivel socioeconémico
alto
10

23 30 31 37 22 28 4 5 80
Total 0

Fuente: Cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de datos.

En la tabla 15, se evidencia que el 25% de los pacientes presentaron nivel
socioecondmico bajo los cuales evidencian indice de masa corporal normal, por
otro lado, el 10% de los pacientes evidenciaron nivel socioeconémico alto de los
cuales presentan indice de masa corporal normal, por ultimo, el 8% de pacientes
que presentaron nivel socioeconémico medio los cuales evidencian indice de masa

corporal de delgadez.

Prueba de hipotesis estadistica
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Se analiza la prueba de hipdtesis utilizando el Rho de Spearman,
utilizando el primer indicador de la primera variable y la segunda variable las
cuales son estadisticamente medibles de forma cuantitativa.

Considerando los siguientes criterios:

a). Prueba de Hipotesis

Ho: La estratificacion socioecondmica no se relaciona con el indice de masa
corporal en el adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del Centro

Médico Reumacenter -Juliaca 2023

Ha: La estratificacion socioecondmica se relaciona con el indice de masa corporal
en el adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter -Juliaca 2023
b). Nivel de significancia

El nivel de significancia o error que se elige es de 5% que representa a un o =

0.05.
c) Prueba a usar:

Para analizar los datos representados que se encuentran de manera cuantitativa se

utiliza la prueba de Rho de Spearman.
d). Region aceptacién y rechazo:
Por donde:
Si p - valor < 0.05, se acepta de hipotesis alterna y se rechaza la hipotesis nula.

Si p —valor > 0.05, se rechaza la hip6tesis alterna y se acepta de hipotesis nula.
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Tabla 16

Relacion entre estratificacion socioeconomica y el indice de masa corporal.

) Coeficiente
Variables o
_ de p o Regla  Decision
Correlacionales y
Correlacion
Estratificacion
] o Se acepta
socioeconomica Rho de
o Hay se
eindicedemasa  Spearman=  0.035 0.05 p<a
rechaza
corporal en el 0.180* H
0

adulto mayor

Fuente: Cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de datos.

Debido a que el valor de a es (0.035) < (0.05), lo cual indica que se rechaza
la hipétesis nula y la hipotesis alterna, ante ello se indica que existe relacion entre
la estratificacion socioecondmica y el indice de Masa Corporal, por otra parte, se
evidencia el coeficiente de correlacion de Rho de Spearman que es = 0.180 el cual
indica correlacion positiva muy baja. Segln los resultados indican que la
estratificacion econdémica de los pacientes tiene una relacion significativa en el

indice de masa corporal, pero de forma débil.

Los resultados obtenidos se asemejan a los resultados obtenidos por
Hernandez et al. (20), sus hallazgos presentan similitudes en el estado nutricional
de los usuarios con artritis reumatoide. Se observa que algunos presentan
sobrepeso, otros exhiben obesidad, y un porcentaje muestra un bajo peso, de la
misma manera Cevallos, Arévalos y Castillo (21), desarrollaron un estudio sobre
el estado de nutricién y los reactantes de fase aguda en usuarios con enfermedades
reumaticas. Entre los hallazgos, se observd que una proporcion significativa

presentaba sobrepeso, y otro grupo considerable se encontraba en la categoria de
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obesidad. Estos resultados resaltan la conexion entre el estado nutricional y los
reactantes de fase aguda en esta poblacion especifica, por otro lado Carmen L.
(25), encontrd resultados diferentes, indicando un prevalencia de delgadez dentro
de su poblacion, mientras que otro grupo se encuentra en riesgo de desnutricion,
sin embargo, Concepcién R. (30), en su investigacion revelé que una parte
significativa de los usuarios tenia un Indice de Masa Corporal (IMC) considerado
normal (54.5%), mientras que otro segmento mostré una clasificacion de
delgadez, asimismo, en otro estudio realizado por Cueva D. y Saldarriaga K. (31),
en su investigacion encontraron resultados fueron diferentes, identificando que un
grupo considerable de pacientes presenta delgadez (54.6%), mientras que otro
porcentaje muestra sobrepeso, de igual manera Ureta K. (32), evidencia que el

66.7% presentan un IMC normal, el 33.3% pacientes presentaron delgadez.

El estado nutricional se basa en el equilibrio entre lo necesario y el gasto
de energia de la alimentacion, asi como muchos nutrientes principales, que estas
incluyen a factores del organismo, la genética, aspectos bioldgicos, segun la
cultura, los factores psico socioeconémicos y del entorno. Estos elementos darian

cabida a la ingesta inadecuada de los alimentos (35).
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4.1.8. Relacion entre estratificacion socioeconémica y perimetro abdominal

Tabla 17
La estratificacion socioeconomica y perimetro abdominal en pacientes con artritis

reumatoide del Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Perimetro abdominal

o Varén Mujer
Estratificacion Total
Muy Muy

Bajo Alto alto Bajo Alto alto

socioecondmica

N% N %N%NBN %N % N %
Miseria 232300002 3 1 1 7 10
Nivel socioecondémico bajo 0 045 3 42 3303 7 9 46 56
Nivel socioeconémicomedio 0 0 0 0 0 0 0 0 4 5 7 9 11 14
Nivel socioeconémico alto 002 3 00237 85 6 16 20
Total 2 3 811 3 4 4 6 43 51 20 25 80 100

Fuente: Cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de datos.

En la tabla 17, se muestra una mayor incidencia por parte de las mujeres
de las cuales, el 35% de los pacientes presentan un nivel socioeconémico bajo de
los cuales evidencian perimetro abdominal alto, por otro lado, un 9 % de los
pacientes evidenciaron un nivel socioecondmico medio tienen perimetro
abdominal muy alto, ademas, el 8% de los pacientes mostraron un nivel
socioecondémico alto presentan un perimetro abdominal alto, por Gltimo, el 3% de
ambos géneros que presentaron miseria evidencian un perimetro abdominal alto y

bajo respectivamente.
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Prueba de hipotesis estadistica
Se analiza la prueba de hipotesis utilizando el Rho de Spearman, utilizando

el segundo y tercer indicador de la primera variable y la segunda variable las
cuales son estadisticamente medibles de forma cuantitativa.
Considerando los siguientes criterios:
a). Prueba de Hipotesis
Ho: La estratificacion socioeconémica no se relaciona con el perimetro

abdominal en el adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del

Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Ha: La estratificacion socioecondmica se relaciona con el perimetro abdominal
en el adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter -Juliaca 2023.
b). Nivel de significancia

El nivel de significancia o error que se elige es de 5% que representa a un o =

0.05.
c) Prueba a usar:

Para analizar los datos representados que se encuentran de manera

cuantitativa se utiliza la prueba de Rho de Spearman.

d). Regidn aceptacion y rechazo:

Por donde:

Si p - valor < 0.05, se acepta de hipotesis alterna y se rechaza la hipotesis nula.

Si p —valor > 0.05, se rechaza la hip6tesis alterna y se acepta de hipotesis nula.
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Tabla 18

Relacion entre estratificacion socioeconomica y perimetro abdominal - varon

) Coeficiente
Variables L
_ de p o  Regla Decision
Correlacionales _,
Correlacion
- g -7 Se
Estratificacion
Rho de acepta

socioeconémica y
Spearman= 0.034 0.05 p<a Hayse

0.237 rechaza
Ho

perimetro

abdominal varén

Fuente: Cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de datos.

Tabla 19

Relacidn entre estratificacion socioeconémica y perimetro abdominal — mujer

_ Coeficiente
Variables L
_ de P o  Regla Decision
Correlacionales N
Correlacion
L Se
Estratificacion
Rho de acepta

socioeconémica y
Spearman = 0.027 0.05 p<a Hayse

0.247 rechaza
Ho

perimetro

abdominal mujer

Fuente: Cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de datos.

Debido a que el p valor (0.034 y 0.027 para varon y mujer
respectivamente) < (0.05), lo cual indica que se rechaza la hipdtesis nula y se
acepta la hipdtesis alterna, ante ello existe relacion entre estratificacion
socioecondémica y perimetro abdominal, por otra parte, se evidencia el coeficiente
de correlacion de Rho de Spearman que es = 0.304 el cual indica correlacion

positiva baja. Lo cual evidencia que la estratificacion socioecondémica de los
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pacientes con artritis reumatoide tiene relacion significativa en el perimetro

abdominal, pero de manera débil.

El-dadamony et al., (23), encontraron resultados similares, detallando una
mayor incidencia de los pacientes del sexo femenino en donde se evidenciaron un

perimetro abdominal muy alto de (94.7%).

Los resultados indican que una considerable parte de los pacientes presenta
un nivel socioeconémico bajo, algunos tienen nivel educativo de primaria, y la
mayoria ha trabajado de manera esporadica. A pesar de poseer una vivienda
propia, estas carecen de servicios basicos, incluido el suministro constante de agua
potable. Estos hallazgos revelan deficiencias sustanciales que son desfavorables
para la salud de los adultos, ya que enfrentan dificultades para satisfacer sus
necesidades basicas y mantener un estilo de vida saludable. Estas circunstancias
aumentan la probabilidad de desencadenar otras patologias, lo cual es
particularmente preocupante en adultos mayores, cuyo sistema inmunoldgico

suele estar comprometido y mas lento.
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4.1.9. Relacién entre estratificacion socioeconémica e indice Cintura —

Cadera

Tabla 20

La estratificacion socioeconomica e indice cintura - cadera en pacientes con artritis

reumatoide del Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

indice Cintura — Cadera

Varon

Mujer
Total

Estratificacion
Muy

Bajo Alto alto

socioecondmica

Muy
Bajo Alto alto

N % N % N %

N% N % N % N %

Miseria 112 3 11
Nivel socioeconémico bajo 0 045 3 4
Nivel socioecondmicomedio 0 0 0 0 0 O
Nivel socioeconémico alto 0 02 3 00
Total 1 1 8 11 4 5

12 0 0 2 3 7 10

0 29 34 10 13 46 56
0 4 5 7 9 11 14
3 7 8 5 6 16 20
5 40 47 24 31 80 100

w NN O O

Fuente: Elaborado de acuerdo al cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de datos.

En la tabla 19, se muestra que el 56% de los pacientes presentaron nivel

socioeconémico bajo, dentro ello, el 34% presenta un indice de cintura-cadera alto

por parte del sexo femenino, continuado del 20% de los pacientes que presentaron

nivel socioecondmico alto, de los cuales, el 8% de los pacientes que pertenecen al

género femenino presentaron un Indice de cintura-cadera alto.

Prueba de hipotesis estadistica

Se analiza la prueba de hipdtesis utilizando el Rho de Spearman,

utilizando el cuarto y quinto indicador de la primera variable y la segunda variable

las cuales son estadisticamente medibles de forma cuantitativa.

Considerando los siguientes criterios:
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a). Prueba de Hipotesis
Ho: La estratificacion socioecondémica no se relaciona con la indice cintura —
cadera en el adulto mayor en pacientes varones con artritis reumatoide del

Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Ha: La estratificacion socioecondmica se relaciona con la indice cintura — cadera
en el adulto mayor en pacientes varones con artritis reumatoide del Centro

Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Ho: La estratificacion socioecondémica no se relaciona con la indice cintura —
cadera en el adulto mayor en pacientes mujeres con artritis reumatoide del

Centro Médico Reumacenter -Juliaca 2023.

Ha: La estratificacion socioecondmica se relaciona con la indice cintura — cadera
en el adulto mayor en pacientes mujeres con artritis reumatoide del Centro

Médico Reumacenter -Juliaca 2023.
b). Nivel de significancia

El nivel de significancia o error que se elige es de 5% que representa a un oc =

0.05.
c) Prueba a usar:

Para analizar los datos representados que se encuentran de manera

cuantitativa se utiliza la prueba de Rho de Spearman.
d). Regidn aceptacion y rechazo:
Por donde:

- Si p - valor < 0.05, se acepta de hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula.
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- Si p —valor > 0.05, se rechaza la hipétesis alterna y se acepta de hipétesis nula.

Tabla 21

Relacion entre estratificacion socioeconémica e indice Cintura — Cadera varén

) Coeficiente
Variables o
_ de p o Regla Decision
Correlacionales _,
Correlacion
- g -7 Se
Estratificacion
Rho de acepta

socioecondmica e
Spearman= 0.026 0.05 p<aoa Hayse

0.248* rechaza
Ho

indice de cintura —

cadera varon

Fuente: Elaborado de acuerdo al cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recolecciéon de

datos.

Debido a que el p valor (0.026) < (0.05), lo cual indica que se rechaza la
hipdtesis nula y se acepta la hipdtesis alterna, ante ello se demuestra que la
estratificacion socioecondémica influye significativamente en el perimetro
abdominal, por otra parte, se evidencia el coeficiente de correlacion de Rho de
Spearman que es = 0.248 el cual indica correlacion positiva baja. Lo cual
evidencia que la estratificacion socioeconomica de los pacientes con artritis
reumatoide tiene relacion significativa en el perimetro abdominal, pero de manera
débil.

Los resultados son similares a los de Espinoza G y Yance L. (26), quien
identifico que el 78% de pacientes de sexo masculino mostraron una indice cintura
cadera alto. Al contrastar los hallazgos del estudio, se descubrié que el 11% de los
pacientes varones presentaba un indice cintura-cadera elevado, se observa

similitud con la prevalencia en el sexo masculino.
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El estado nutricional hace referencia a la condicion de salud de un adulto,
siendo el resultado directo de su nutricion, pautas alimentarias y estilo de vida
(35)., Asimismo, se contempla como el producto de la interaccién entre las
necesidades nutricionales especificas de cada individuo y el proceso de ingestion,
absorcién y aprovechamiento de los nutrientes presentes en los alimentos (36). La
medida de la circunferencia de la cintura refleja la cantidad de tejido adiposo
presente en la region abdominal, al tiempo que la circunferencia de la cadera
indica la existencia de tejido adiposo en la region glitea y de la cadera. En
consecuencia, el resultado ofrece un indice relativo de la distribucion de la
adiposidad en adultos (49). La estratificacion socioecondémica representa un
procedimiento mediante el cual una sociedad experimenta una subdivision en
distintos estratos, evaluando tanto la jerarquia como la sistematica desigualdad
social. Esta evaluacion considera factores como el nivel educativo del jefe de

familia, su ocupacion y las caracteristicas de su vivienda (53).

El estado nutricional del adulto estd influenciado por la estratificacion
socioeconémica. Si los valores del indice cintura-cadera segin resultados son
altos, esto podria indicar una alimentacion deficiente. Por otro lado, influye mucho
la calidad de vida que lleva el paciente que se ve influenciado por el nivel

educativo, ocupacion y vivienda del jefe de la familia.
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Tabla 22

Relacion entre estratificacion socioeconomica e Indice Cintura — Cadera mujer

) Coeficiente
Variables o
_ de p o Regla Decision
Correlacionales y
Correlacion
- . =7 Se
Estratificacion
Rho de acepta

socioecondmica e
Spearman= 0.013 0.05 p<a Hayse

0.277* rechaza
Ho

indice de cintura —

cadera mujer

Fuente: Elaborado de acuerdo al cuestionario escala de Test de Graffar y ficha de recoleccion de

datos.

Debido a que el valor de p es (0.013) < (0.05) lo cual indica que se rechaza
la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna, ante ello se evidencia que la
estratificacion socioecondémica influye significativamente en el perimetro
abdominal, por otra parte, se evidencia el coeficiente de correlacion de Rho de
Spearman que es = 0.277 el cual indica correlacion positiva media. Lo cual indica
que la estratificacion socioecondmica de los pacientes con artritis reumatoide tiene

relacion significativa en el perimetro abdominal, pero de manera normal.

Datos que se relacionan con el estudio de Espinoza G y Yance L. (26),
quien evidencio la prevalencia del 77% de pacientes de sexo femenino quienes

presentaron un indice cintura cadera alto.

El estado nutricional se refiere al bienestar nutricional de un individuo o
grupo de personas. Este concepto implica que las necesidades cal6ricas
especificas del ser humano deben ser cumplidas para lograr un equilibrio en los
requerimientos bioquimicos, fisiolégicos y metabdlicos, a través, de la ingesta

adecuada de alimentos (37). El indice cintura cadera guarda una estrecha conexion
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con la salud vinculando riesgos de desarrollar enfermedades en las mujeres (50).
La estratificacion socioecondmica es un proceso mediante el cual una sociedad se
divide en diversos grupos, evaluando la jerarquia y la desigualdad social

sistematica (53).

Entonces el estado nutricional del adulto depende de la estratificacién
socioecondmica, porque si se tiene una desnutricién o una mala alimentacion, se
debe al tipo de vida que lleva el paciente y si el indice cintura- cadera se
encuentran en pardmetros fuera de lo normal, esto quiere decir que este indice se
encuentra vinculada a la alimentacion no saludable, por tanto, las mujeres estarian

mas propensas a desarrollar otras enfermedades relacionadas.

4.1.10. Para establecer la relacion entre el estado nutricional y

estratificacion socioecondémica en pacientes con artritis reumatoide.

Prueba de hipotesis estadistica
Se analiza la prueba de hipotesis utilizando el Rho de Spearman, utilizando

la primera variable y la segunda variable las cuales son estadisticamente medibles
de forma cuantitativa.
Considerando los siguientes criterios:
a). Prueba de Hipotesis
Ho: El estado nutricional no se relaciona con la estratificacion socioecondmica

en el adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter -Juliaca 2023.

Ha: El estado nutricional se relaciona con la estratificacion socioecondmica en el
adulto mayor en pacientes con artritis reumatoide del Centro Médico

Reumacenter -Juliaca 2023.
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b). Nivel de significancia

El nivel de significancia o error que se elige es de 5% que representa a un oc =

0.05.

c) Prueba a usar:

Para analizar los datos representados que se encuentran de manera

cuantitativa se utiliza la prueba de Rho de Spearman.

d). Region aceptacion y rechazo:

Por donde:

Si p - valor < 0.05, se acepta de hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula.

Si p —valor > 0.05, se rechaza la hipoétesis alterna y se acepta de hipotesis nula.

Tabla 23

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico Gl Sig.
Estratificacion socioeconémica ,352 80 ,000
indice de masa corporal en el adulto
215 80 ,000
mayor
Perimetro abdominal varén y mujer ,308 80 ,000
indice Cintura-Cadera varén vy
278 80 ,000

mujer

Paraello, se aplico la prueba de Kolmogorov Smirnov (por ser una muestra
mayor a 50 unidades), segun los resultados obtenidos se evidencian valores de

significancia menores de 0,05, lo cual indica que se rechaza la hipdtesis nula (HO)
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y se acepta la hipdtesis alterna (H1), con lo que se puede determinar que la
informacion recolectada mediante los instrumentos del estudio, no tienen una
distribucion normal, por ello, se aplicé la prueba no paramétrica Rho de

Spearman.
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V. CONCLUSIONES

PRIMERO: De acuerdo con la evaluacion nutricional realizada, se observa que el 37%
de la poblacién estudiada se encuentra dentro de los parametros normales
de indice de masa corporal, seguido por un 30% que presenta delgadez. En
cuanto al perimetro abdominal, se encontr6 un 11% de varones con un
valor alto, y un significativo 51% de mujeres también con un valor alto.
Por otro lado, el indice de cintura cadera revelé un 11% de varones con un

valor alto y un 47% de mujeres con un valor alto.

SEGUNDO: En el andlisis de estratificacién socioecondmica, se ha determinado que el
56% de los pacientes presentan un nivel socioeconémico bajo. Ademas, el
43% de los jefes de hogar tienen un nivel de escolaridad primario y el 50%
son trabajadores esporadicos. Respecto a la vivienda, el 91% de los
pacientes poseen una vivienda propia, mientras que el 48% cuenta con una
casa de adobe y calamina. En cuanto a los servicios basicos, el 72%
dispone de agua potable y desaglie. Por altimo, el 43% de los hogares
muestra un equipamiento que se encuentra en una escala de 10 a 12

objetos.

TERCERO: Se encontrd una relacion significativa entre el estado nutricional y la
estratificacion socioeconémica, basandose en los siguientes resultados: el
indice de masa corporal mostré un valor de p=0.035, el perimetro
abdominal obtuvo un valor de p=0.034 para hombres y p=0.027 para
mujeres, el indice cintura-cadera en hombres tuvo un valor de p=0.026,
mientras que en mujeres fue de p=0.013. Se observo que los coeficientes
de correlacion Rho de Spearman fueron menores al nivel de significancia
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p<0.05, lo cual indica que existe una relacion entre el estado nutricional y
la estratificacion socioecondémica. Por lo tanto, se puede concluir que la

estratificacion socioecondmica tiene influencia en el estado nutricional.
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V. RECOMENDACIONES

PRIMERO: A los profesionales de la salud investigar el estado nutricional y factores
socioambientales que influyen en la artritis reumatoide. Se buscan nuevas
estrategias educativas para pacientes con el fin de crear conciencia sobre
la importancia de una buena alimentacion y estilo de vida saludable. Es
crucial contar con un profesional capacitado que coordine y oriente este
trabajo, para informar a los pacientes sobre el impacto de la dieta y la

nutricion en el manejo y progresion de la enfermedad.

SEGUNDO: Se sugiere al gerente del Centro Médico Reumacenter y a los pacientes, la
bdsqueda de colaboraciones con organizaciones locales que puedan
implementar programas de asistencia alimentaria y mejorar la calidad de
vida de aquellos pacientes con artritis reumatoide que se encuentren en

condiciones socioecondmicas desfavorables.

TERCERO: Se recomienda a las familias de pacientes con artritis reumatoide que los
acompafien durante su lucha. Las instituciones deben evaluar el estado
nutricional de los pacientes y prevenir enfermedades como la artritis
reumatoide. Los futuros profesionales de la salud deben buscar mejorar la
valoracion nutricional de estos pacientes para garantizar una atencion de

calidad.
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Anexo 1. Consentimiento informado de los participantes del estudio.
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo; con DNI:

; Tras haber recibido toda la informacidn necesaria respecto a la

investigacion y absuelto cualquier duda, entiendo que los datos brindados seran usados
solamente con fines de investigacion, ademas que seran confidenciales y no divulgados

si no brindo mi autorizacion.

Por lo tanto, consiento voluntariamente en participar en esta investigacion con la

condicion de cumplir las disposiciones de la ley sobre proteccion de datos personales.

FIRMA
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Anexo 2. Instrumento

ESCALA DE GRAFFAR

Marque con una (x) la opcién que se ajusta mejor a susituacion, segun el enunciado.

l. NIVEL DE ESCOLARIDAD DEL JEFE DEL HOGAR

() Sin instruccion (analfabeto). () Superior no universitaria
(técnico).
() Primaria. () Superior universitaria.

() Secundaria.
Il. OCUPACION DEL JEFE DEL HOGAR

() Obrero inestable, trabajador esporadico () Empleado (dependiente)

independiente, comerciante informal. () Gerente, jefe de servicio.
() Obrero, trabajador () Comerciante,
independienteestable. empresario, profesional
independiente.
1. VIVIENDA
A) Tenencia de vivienda
( ) Alquilada. () Propia.

B) Tipo de vivienda
() Casa de concreto.
() Casa de concreto y otro material (calamina, adobe, sillar).

() Casa de adobe, sillar, calamina...

C) Abastecimiento de agua potable y eliminacion de deposiciones
() Agua potable y desague.

() Agua potable y letrina.

() Aguade pozo y desagie.

() Aguade pozoy letrina.

D) Equipamiento del hogar (marca los objetos que tienes en tu casa)

(1) Television (9) Refrigeradora
(2) Cocina (10) Radio

(3) Teléfono (11) Bicicleta

(4) Computadora (12) Motocicleta
(5) Licuadora (13) T. V. Cable
(6) Equipo de sonido (14) Microondas
(7) VHS o DVD (15) Carro

(8) Lavadora
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Anexo 3. Ficha de recoleccion de datos

l. Evaluacién nutricional

e Peso: DX PAB:
o Talla:
e IMC:
e PAB: DX Nutricional:
e ICC:
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Anexo 4. Validacion del instrumento por juicio de expertos

“Aiio de la Unidad la Paz y Desarrollo”
Puno, 04 de abril de 2023.
CARTAN°001-2023
M. Sc. Diana Susana Yana Choque
Docente de la Escuela Profesional de Nutricion Humana
PRESENTE. -

ASUNTO: VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA EVALUAR LA ESTRATIFICACION
SOCIOECONOMICA

Es un placer tener esta oportunidad de expresarle saludos y de la misma manera respetuosamente hacer de su
conocimiento que, siendo egresada de la Escuela Profesional de Nutricion, se requiere validar el instrumento de
recoleccion de datos para continuar con la ejecucion de la investigacion para optar el titulo profesional de
Licenciad en Nutricion Humana.

Para poder utilizar el instrumento, es necesario contar con la aprobacion de docentes especializados en el drea;
por ello, se ha considerado oportuno recurrir a su persona, ante su connotada experiencia en el drea,

Por medio de esta carta se adjunta los siguientes anexos:

o Anexo N°l: Matriz de consistencia
o Anexo N°2: Cuestionario a validar
o Anexo N°3: Ficha de validacion

Sin otro particular, me despido mostrando mi mas sentido de respeto y consideracion, no sin antes agradecerle
la atencion prestada a esta carta.

Magnolia Judith Pérez Chali
Cddigo de Estudiame: 151734
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ANEXO N° 3. FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
Consolidado validacién de Juicio de Expertos del Test sobre: ESCALA DE GRAFFAR.
1. DATOS DE IDENTIFICAC ION:
i.1. Nombre del Instrumento motivo de evaluacion: INFORME DE OPINION DE EXPERTOS
1.2. Titulo de la Investigacion. Evaluacion del estado nutricional y estratificacidn socioecondmica en pacientes
con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter-Juliaca 2023.
1.3. Autor del Instrumento: Bach. Magnolia Judith Pérez Chatfii
L. ASPECTOS DE VALIDACION E INFORMANTES:

OBSERVACIONES
5 (Si debe de eliminar o
Ne [TEM CLARIDAD | COHERENCIA | OBJETIVIDAD | PERTINECIA | RELEVANCIA | o et n item por favr
indique)
Si No Si No Si No Si No Si No
1 Nivel de escolaridad
del jefe del hogar ~ X X X
2 Ocupacion del jefe del
hogar ~ x x x
3 Vivienda N < < %
3.1 | Tenencia de vivienda
i X X o X
3.2 | Tipo de vivienda
£ X X @ v o
3.3 | Abastecimiento de
agua potable y 2
eliminacién de % A X <
deposicioncs
3.4 | Equipamiento del
hogar  (marca . los | VY
objeios yue lienes en % X ¥ &
casa)
ASPECTOS GENERALES Si No
El instrumento iene i 1 claras y precisas para responder el ionario. s
Los items permiten el logro del objetivo de la investigacion.
¥
Los items estan distribuidos en forma logica y secuencia. v
El ntmero de items es suficiente para recoger informacion. En caso de ser negativa su respuesta, sugiera
£
los items a afiadir.
Estan los items libres de errores ortograficos. <

VALIDEZ
Aplicable | X [ No aplicable
Aplicable atendiendo a las observaciones
Validado por: Dionn Svsewo Yomn CHCQ_‘(LFeC’ha:Oq p———
Teléfono: Email:
GF42442S | C}ycmu @unc&p edo fal”
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ANEXO N° 3. FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
Consolidado validacion de Juicio de Expertos del Test sobre: ESCALA DE GRAFFAR.
1. DATOS DE IDENTIFICAC ION:
1.1. Nombre del Instrumento motivo de evaluaciéon: INFORME DE OPINION DE EXPERTOS
1.2. Titulo de la Investigacién. Evaluacion del estado nutricional y estratificacién socioecondmica en pacientes
con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter-Juliaca 2023.
1.3. Autor del Instrumento: Bach. Magnolia Judith Pérez Chaiii
I ASPECTOS DE VALIDACION E INFORMANTES:

OBSERVACIONES

(Si debe de eliminar o
modificar un item por favor
indique)

N° ITEM CLARIDAD | COHERENCIA | OBJETIVIDAD | PERTINECIA | RELEVANCIA

=
g
w

N ARTRININ Y

No Si No Si No

1 Nivel de escolaridad
del jefe del hogar

2 Ocupacién del jefe del
hogar

3 Vivienda

>4

~

4
=
3.1 | Tenencia de vivienda /

7

/-

7

7

3.3 | Abastecimiento de
agua potable y
eliminacién de
deposicioncs

3.4 | Equipamiento del
hogar  (marca los
vbjeios yue lienes en tu
casa)

ASPECTOS GENERALES
El instrumento contiene instrucciones claras y precisas para responder el cuestionario.

SN AN

7
7
el
5t
32 | Tipo de vivienda P
v
&

e

"

No

Los items permiten el logro del objetivo de la investigacion.

Los items estan distribuidos en forma logica y secuencia.

El namero de items es suficiente para recoger informacién. En caso de ser negativa su respuesta, sugiera

los items a afiadir.

Estan los items libres de errores ortograficos.

s AU Sl N RN RN

VALIDEZ
Aplicable I X [ No aplicable
Aplicable atendiendo a las observaciones

Validad : Fecha:
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L Firma: <nnne-ee| T€lEfONO: Email: |
B "‘m%ﬁ“"" SN 96910520 | T Tanialbg ©nap-edo - pe

Nota: @N.P. 5300

108

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
. ____________________________________________________|]



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

ANEXO N° 3. FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
Consolidado validacién de Juicio de Expertos del Test sobre: ESCALA DE GRAFFAR.
1. DATOS DE IDENTIFICAC ION:
i.1. Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: INFORME DE OPINION DE EXPERTOS
1.2. Titulo de la Investigacién. Evaluacion del estado nutricional y estratificacion socioeconémica en pacientes
con artritis reumatoide del Centro Médico Reumacenter-Juliaca 2023.

1.3. Autor del Instrumento: Bach. Magnolia Judith Pérez Chai
11, ASPECTOS DE VALIDACION E INFORMANTES:

_OBSERVACIONES
< S e (Si debe de eliminar o
N ITEM CLARIDAD | COHERENCIA | OBJETIVIDAD | PERTINECIA | RELEVANCIA modificar un item por favor
indique)
Si No St No Si No Si No St No
1 Nivel de escolaridad
del jete del hogar X X A X X
2 Ocupacion del jefe del
hogar X X X X X
3 Vivienda
A X A X X
3.1 | Tenencia de vivienda
£ % X X X
3.2 | Tipo de vivienda
2 X * X X ¥
3.3 | Abastecimiento de
agua  potable vy
climinacion de | X X % X X
deposicioncs
3.4 | Equipamiento del
hogar  (marca los A
objetos que tienesentu | X X ~ X
casa)
ASPECTOS GENERALES S No
Ll instrumento contiene instrucciones claras y precisas para responder cl cuestionario.
X
Los items permiten el logro del objetivo de la investigacion.
X
LLos items estan distribuidos en forma l6gica y secuencia.
X
El nimero de items es suficiente para recoger informacion. En caso de ser negativa su respuesta, sugiera
los items a afiadir. %
Estan los items libres de errores ortograficos. i
VALIDEZ
Aplicable ] v | No aplicable
Aplicable atendiendo a las observaciones
Validado por: K I ? ‘ Fecha: 04 - 04-2023
o Gealis Yivera Uplowe ~
i SIDAC NACIONAL DEL ALTIPLANT el éfono: Email:
D A SALU g i ;
PHYER IR sligens ot 1! 990244y 1 3 krivera © onap v .pe

Nutricion Humang CNP 515
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Anexo 5. Constancia de ejecucion del instrumento de investigacion.

é Reumacentei Inmunotest s

REUMACENTER-INMUNCTE™
“Afo de la unidad. 1a paz v el aesarrc..
wONSTANCIA

Tatiana Rubin de Celis Atencis
Gerente de Reumacenter E.|.R.L

+ACE CONSTAR:

Que la Srta. Magnolia Judith PEREZ CHANI bachiller de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Nacional del Altiplano de Puno, ha realizado su
trabajo de investigacion: "EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIONA! V
ESTRATIFICACION SOCIOECONOMICA EN PACIENTES CON ARTRITIS
REUMATOIDE DEL CENTRO MEDICO REUMACENTER - JULIACA 2023"
durante los meses de marzo a mayo del 2023.

Se expide el presente a solicitud personal para fines administrativos que crea por
conveniente.

Puno, 13 de junio de 2023

Atentaments
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Anexo 6. Base de datos en Excel

BIILUIOU0I30ID0S UOIBINIIRIIST

€ € 4 [4 I 0t € 6 9 |t I 1 14 € 9¢
S S 5 1 01 € 11 € T 9 1 4 € SE
[4 { £ € 1 128 14 T 9 T 9 T 9 v vE
[4 & £ € € 48 4 48 9 i 9 1 9 ¥ €€
14 4 {4 4 (4 11 € 01 14 T 14 T 14 4 [43
14 z T T 1 aT g LT 9 v 9 T 9 1 1€
[4 [4 4 [4 14 L [4 9 € 1 1 1 14 1 0€
[4 {4 T [4 T 14 [4 9 € T T T T T 67
14 14 t 4 [4 €1 € 4! 2 [t 9 1 9 v 8t
4 [4 C [4 € 49 [4 9 € 1 1 1 9 14 44
3 z t 4 € 01 14 S {4 T T T 14 14 9
S q 9 4 48 S JAS 9 |v 9 I 9 € 114
4 4 [4 4 4 01 13 0t 14 T 14 1 € 14 14
4 (s vé [/ 4 €1 9 61 9 T 9 9 12 14 44
4 4 5 1 4 9 1 12 1 |t I I 12 I (44
S ¥ 14 ¥ 91 4 1 € 14 9 1 9 9 114
14 14 12 1 81 9 [44 14 9 9 9 9 9 0t
[4 4 4 l (] € 1 14 1 |T 1 1 1 L 61
4 4 [4 4 1 €1 € 01 ¥ T 14 1 9 {4 81
14 4 [4 4 T ST € [4% 14 1 9 1 9 9 JAS
[4 4 1 1 13 St € 11 € T 1 9 9 9 91
[4 15 4 4 4 (4] € 01 14 T 14 T 9 € ST
[4 i t 4 t €1 € ot € S 1 s 9 4 41
S S S T €1 3 [4) 14 [T 9 1 9 14 €1
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| Universidad Nacional
! ’ del Altplamo Pano "

AUTORIZACION PARA EL DEPOSITO DE TESIS O TRABAJO DE

INVESTIGACION EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL
Por el presente documento, Yo Maanolia  Juddh  Heigg  Chani
Mentificado von DNI__ M A0 Va9 en mil condicidn de egresado de;

Vicomretlonaca
e Investigacsin

Reponitono
Institucional

2 Bscueln Profesionnl, ClPrograms de Sc{umh Especialidud, OPrograma de Maestrls 0 Doctorado
Nul.n.("n {ll.l'llll'l'.t

Jnformo que he -clubu.t.:radu elfla O Tesks o O Trabujo de Investigaclin pau la ablencle de D(iudll.v

UTitulo Profesional donoem|pado

v Buduanidn  del  edade ndnconn) v edialhli mics sodoenéwion ey
fuswnks con u\rmu reumodeide  dol Cedliy  Nedice wumiasuier Juliti 200
" Por medio del prosense docamento, afiemo y garantizn ser of logitimo, dnico y exclusive tuler de sdos
los derechos de propiedad intebectunl sobre los documentos armiba menclonados, las obras, los comtenidon,
los productes yo las ereaclones en genernl (en adolunte, los “Contenidon™) que serfin incleidos en o
repositario institucional de ln Universidad Nociosal del Altiplane de Puno

Tumbsdn, doy seguridad de que los contenidos entrogados »o encuentran libees de toda contmsoila,
redtnecion o medida teenoligica de proteccidng oon In flaalidad de permitic gue se puedan loor, descarger,
roproduciy, distribuir, imprimir, buscar y enlaxar los texton completas, aln limdtacidn alguna

Awtorizo o ks Universidad Nacional del Altiplano de Puno & publicar fos Contenidos en ¢l Repositona
Institucionsl y, en cansecuencia, en o Repositocio Naclooa! Diglual de Clencla, Teonologla ¢ Tnnovacion de
Acceso Ablerto, wobre la base de bo oxtablocido en la Ley N® MIOXS, s noomas roglamostariss,
modificstocias, sustitutoriag y conexas, y de acuerdo con lus politices de acceso ablerto que ls Universbdad
aplique en relacidn con wis Reposiionios Instituclonales, Autorizo expresamente loda consull y uso de los
Cantenidos, por parte de cualquier persons, por ol tiempo de duracion de las derechos paerimoniales de ausor
y derechas conexos, i titalo gratwito y o ndvel meadial,

En consecuencia, In Universidad tendrd le posibilidad do divelgar y difundir los Contenidos, de muners tos!
0 parcial, sio limdtncidn ulguna y sin derecho & pago de contraprostacsn, remuncracidn ni regslin alguns o
favar mio; en bos medios, canales y plataformas que I Universidod y'o el Estado do la Repdblics del Perd
determinen, & nivel muandial, #in resiriccldn poogrifica slguna y de manera Indetinida, pudiendo cres wo
extraer los metadutos sobre los Contenidos, ¢ inchulr los Contenidas en los Indices y buscadoros que estimen
necesurios para promover sy dilusidn

Autorizo que los Contealdos sean possios b disposicidn del pablico » través de la sigulente lloencia

Creative Commaonas Reconocimignto-NoComercial-Campartirigual 4.0 Internactonal. Para ver una copia do
esin licencia, visia: hupa: forsativecommonsorg Dosmesby-oc-aa'd,W

En sefial do conformidad, mucribo ¢f presente documento

Pumo_ 25 do____ o _del 2024

"

,." "
Alsiii ,'.

~ FIRMA (obligatoria) Huella
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Repositorio
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4 | Universidad Nacional Vicerrectorado
; | del Altiplano Puno de Investigacion Institucional

DECLARACION JURADA DE AUTENTICIDAD DE TESIS

Por el presente documento, Yo, H 0\9}‘\0\’\& J \Ai\a“\ ,P(’\ €z 0’\0?\\
, identificado con DNI_IM23S3 V3R en mi condicién de egresado de:

KEscuela Profesional, (JPrograma de Segunda Especialidad, (JPrograma de Maestria o Doctorado

Nulticien  Humong
,informo que he elaborado el/la & Tesis o O Trabajo de Investigacién para la obtencién de OGrado
OTitulo Profesional denominado:

« Pyaluadén e\ eslado  ndlricional ¥ eclvalificacidn spewecomomica en

cacerles con afhifis reumalode del  Conko M édico Resmacsiler fuiaea 2023
" Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet,

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales
involucradas.

En caso de incumplimiento de esta declaracion, me someto a las disposiciones legales vigentes y a las
sanciones correspondientes de igual forma me someto a las sanciones establecidas en las Directivas y otras
normas internas, asi como las que me alcancen del Codigo Civil y Normas Legales conexas por el
incumplimiento del presente compromiso

Puno__ 29 de___ €NET0 del 2024

FIRMA (obligatoria) Huella
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