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RESUMEN
El sobrepeso sigue siendo un problema de salud publica, en especial en la
comunidad San Jacinto, en la cual alrededor del 60% de los adolescentes sufren
este problema de salud, esto se presenta por una alta ingesta cal6rica de alimentos,
en su mayoria carbohidratos, grasas y dulces en un 76%, consumo de alimentos
fuera de casa en un 60%, como también la poca importancia por parte del
adolescente en llevar una alimentacion saludable. Es por ello que al desarrollar un
plan educativo nutricional de enfermeria contribuye a mejorar el estado nutricional
de los adolescentes con sobrepeso de 10 a 19 afios de edad. Se desarrollé6 un
estudio descriptivo, bibliografico y de campo con disefio no experimental y enfoque
cuantitativo donde la poblaciéon estuvo constituida por 25 adolescentes que
pertenecen al barrio “San Jacinto” del Cantén Pillaro. Se aplicé una encuesta para
determinar el nivel de conocimiento sobre Educaciéon Nutricional de los
participantes y una ficha antropométrica con la toma de medidas de peso, talla,
indice de masa corporal (IMC), como resultado se mostr6é una desviacién estandar
en +2 y +3 lo que indica que en un 100% de adolescentes tiene sobrepeso. Se
realizd un seguimiento nutricional por tres meses donde se observé un cambio
evidente en el IMC de los adolescentes el 96% presentan una desviacidon estandar
de +1 y +2 lo que indica que presentan disminucién en su peso perdiendo de 0,5 a
1 kg por mes logrando mejorar su estado nutricional. Se logré concientizar a los
adolescentes cuan importante es llevar una alimentacion, saludable y nutritiva en
los diferentes hogares, acorde a sus necesidades respetando sus cantidades y
porciones, e incentivando a realizar actividad fisica y asi mantengan un estilo de

vida adecuado.

Palabras Clave: adolescente, estado nutricional, sobrepeso.

XIll



SUMMARY

Being overweight continues to be a public health problem, especially in the San
Jacinto community, in which around 60% of adolescents suffer from this health
problem, this is caused by a high caloric intake of food, mostly carbohydrates, fats
and sweets in 76%, consumption of food outside the home in 60%, as well as the
little importance on the part of the adolescent in eating a healthy diet. That is why
by developing a nursing nutritional educational plan, it contributes to improving the
nutritional status of overweight adolescents from 10 to 19 years of age. A
descriptive, bibliographical and field study was developed with a non-experimental
design and a quantitative approach where the population consisted of 25
adolescents who belong to the "San Jacinto" neighborhood of Cantdn Pillaro. A
survey was applied to determine the level of knowledge about Nutritional Education
of the participants and an anthropometric sheet with the taking of measurements of
weight, height, body mass index (BMI), as a result a standard deviation was shown
in +2 and + 3 which indicates that 100% of adolescents are overweight. A nutritional
follow-up was carried out for three months where an evident change was observed
in the BMI of the adolescents, 96% present a standard deviation of +1 and +2, which
indicates that they present a decrease in their weight, losing from 0.5 to 1 kg. per
month managing to improve their nutritional status. It was possible to make
adolescents aware of how important it is to have a healthy and nutritious diet in
different homes, according to their needs, respecting their quantities and portions,
and encouraging them to perform physical activity and thus maintain an adequate
lifestyle.

Keywords: adolescent, nutritional status, overweight.
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INTRODUCCION

El sobrepeso ha tenido un rapido crecimiento en los ultimos 30 afios, no solo en los
paises industrializados, también en paises en vias de desarrollo, la situacion es tan
grave que ahora han llegado a ocupar un lugar importante en el ambito de la salud
publica, debido a la industrializacion de alimentos como su facil acceso y poco
interés en conocer su valor nutricional. Al momento de consumir existe poco control,
aportando altos contenidos de carbohidratos, azucares y grasas saturadas.
Convirtiéndose en un factor coadyuvante para el sobrepeso en los adolescentes.
Mediante el estudio realiz6 en el barrio San Jacinto, de la parroquia San Andrés se
identificd cerca de 25 adolescentes entre 10 a 19 afios que presentan dicha
enfermedad y requieren de manera urgente tomar medidas preventivas ante esta

situacion nutricional detectada.

Este estudio ayudara a identificar los principales problemas nutricionales para
posterior a esto desarrollar un plan educativo, que sera dirigido a los adolescentes
de 10 a 19 afios de edad del barrio San Jacinto, como un aporte para concientizar
a la poblacion, la importancia de una adecuada nutricion y como llevar una vida
saludable, a través de buenas practicas alimentarias, fomentando la actividad fisica

para de esta manera lograr disminuir los indices de sobrepeso en los adolescentes.

El motivo por el cual se desarroll6 este proyecto de investigacion es porque, dentro
de este barrio se ha podido constatar, algunas manifestaciones como cansancio,
agotamiento fisico, debilidad, las cuales estan relacionadas directamente con el
sobrepeso, como la abundante afluencia de adolescentes en lugares de comida
rapida, el consumo de gaseosas, snacks en tiendas del barrio, ademas la falta de
actividad fisica lo que incentiva al sedentarismo, por lo que se busca aplicar un plan
educativo a los adolescentes para disminuir el sobrepeso y brindar un aporte de

educacion nutricional, mejorando la calidad de vida de cada uno de ellos.
Por lo tanto, la presente investigacion esta distribuida de la siguiente forma:

Capitulo I: este capitulo comprende de marco referencial con datos referentes al
estado nutricional en los adolescentes, planteamiento del problema, hipétesis,
justificacion, objetivo general y especificos, en los cuales radica la importancia del

tema, de la misma manera la razon de esta investigacion.



Capitulo 1I: Consiste en el marco teorico, que es el mismo marco que contiene la
informacion recopilada sobre el tema en estudio. Esta informacion incluye: Marco
legal para la nutricion en los nifios, nifias y adolescentes en ecuador, Adolescencia,
Etapas de la Adolescencia, Cambios biopsicosociales en la Adolescencia, Aspectos
Biolégicos, Psicolégicos y Sociales, Sobrepeso en Adolescentes, Factores de
Riesgo asociados al sobrepeso, Consecuencias del sobrepeso, Tratamiento
sobrepeso, Medidas Antropométricas, Estilo de vida para los Adolescentes, Tipos
de estilo de vida saludable y no saludable, Habitos alimentarios y preferencias
alimentarias, Estado nutricional en los adolescentes, Alimentacion Saludable,
Necesidades de nutrientes, Distribuciéon de macronutrientes. Clasificacion de los

alimentos, Actividad fisica y sus beneficios.

Capitulo 1lI: consiste de marco metodolégico, tipo, disefio, enfoque, poblacién y
muestra, método de investigacién, técnica e instrumento, técnica de produccion de

datos, instrumento de produccion de datos, plan de analisis de datos obtenidos.

Capitulo 1V: esta estructurado del analisis de los datos empiricos e interpretacion
de la encuesta aplicada a los adolescentes, el mismo que se realizo de acuerdo al
tema de investigacién en el barrio San Jacinto de San Andrés, Cantén Pillaro,

Provincia Tungurahua.

Capitulo V: demuestra la intervencion de enfermeria, objetivo, disposicion de

trabajo, analisis y discusion de resultados.

Finalmente, se encuentra la encuesta de satisfaccion, conclusiones,

recomendaciones, referencias bibliogréficas y anexos.



CAPITULO |

MARCO REFERENCIAL

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad, una de las grandes preocupaciones a nivel mundial en Salud
Publica, se ve focalizada en el aumento de los indices de sobrepeso en la poblacion
adolescente, estos trastornos se han visto asociados a los cambios alimentarios y

a la inactividad fisica experimentados en los ultimos afios (1).

El problema del sobrepeso en los adolescentes, se ve relacionado con aumento del
riesgo para desarrollar enfermedades cronicas no trasmisibles, teniendo mayor
probabilidad de ser obesos en la etapa adulta, lo que con lleva a que presente
Diabetes, Hipertension Arterial, Enfermedades cardiovasculares, Enfermedades

respiratorias, diferentes tipos de cancer entre otros(2).

La prevalencia mundial del sobrepeso en los adolescentes aumenté de menos del
1 % al 6 % en 2018. Estos datos muestran que el niumero de personas con
sobrepeso esta aumentando en todo el mundo. Mas de 1900 millones de personas
tenian sobrepeso en 2018.En el mismo afio, 41 millones de adolescentes tenian

sobrepeso y mas de 340 millones de jovenes de 10 a 19 afios tenian sobrepeso(2).

Las estadisticas reflejan un aumento gradual y alarmante del sobrepeso en América
Latina. México pasé de 17,9% de sobrepeso (10 a 19 afios) a 20,2% y 14,6% en
2017, y de 21,3% de sobrepeso a 21,6% en el mismo periodo. 13,3% y 13,3%.
Argentina (10-19 afios) tenia 27,9% en 2015; Brasil pasé del 4,1% en 2015 (10-19
afos) al 22,1% en 2018 (10-19 afios), lo que también aumento el sobrepeso. En
Costa Rica (10-19 afios) en 2013, el 34,5% tenia sobrepeso (2).

En Ecuador se aplicé la encuesta de Salud y Nutricion ENSANUT, para determinar
valores exactos de personas con sobrepeso en la poblacién ecuatoriana de
adolescentes, obteniendo los siguientes resultados(3). Un 19.1% de los
adolescentes entre 10 y 19 afios presentaron retardo en la talla. Asi mismo se
encontrd que el 26 % de los adolescentes presentan sobrepeso (18.8% en mujeres
y 7.1% en hombres), es decir que 1 de cada 4 adolescentes presentan sobrepeso.
La mayor prevalencia de sobrepeso se observa en los adolescentes de 10 a 19

afios (27.0%). Como se puede ver los porcentajes son altos para este grupo

3



poblacional convirtiéndolo, en un problema para la salud publica(4).

En la provincia de Tungurahua segun el ENSANUT (2012) el sobrepeso en
adolescentes de 10 a 19 afios de edad. Se observo que dentro del grupo Masculino
de adolescentes de 10 a 19 afios existe un 23,3% con sobrepeso, y en grupo
femenino un 28,8% con sobrepeso 17,3% en hombres y 21,1% en mujeres. Como
resultado se mostré que los dos grupos de mujeres y hombres de 10 a 19 afios
tiene un problema de salud que predomina el sobrepeso debido a factores
relacionados con una alimentacién no adecuada, estilo de vida poco saludable y el
sedentarismo (4).

A través de una entrevista a la Directora del Centro de Salud Pillaro, se obtuvo
informacion relevante y estadistico para realizar el estudio, en dicho barrio existen
43 adolescentes de 10 a 19 afios de edad, evidencidndose 25 adolescentes con
sobrepeso representa el 57,71% de la poblacién (15 adolescentes son de sexo
femenino y 10 de sexo masculino), a la cual se suma un problema de salud mas
por no contar con una educacion nutricional en habitos saludables y estilos de vida,
por lo que el desarrollo de la presente investigacion, a través de la implementacion
de un plan de accién y prevencion, permitird orientar y educar a la poblacién para
evitar complicaciones en los adolescentes a largo plazo y eliminar malos habitos

alimentarios en su vida (Anexo #3; pag.97-98).



1.2. HIPOTESIS

El plan de educacion nutricional de enfermeria aportara para la disminucion de
sobrepeso en adolescentes de 10 a 19 afios de edad en el barrio San Jacinto de la

parroquia San Andrés del Canton Pillaro, Provincia Tungurahua 2022.



1.3. JUSTIFICACION

La presente investigacion se enfoco en la educacién nutricional para combatir el
sobrepeso en los adolescentes de 10 a 19 afios de edad, junto con el profesional
de enfermeria, ejecuto técnicas en educacion y concientizacién en los adolescentes
sobre la nutricibn adecuada, para una vida saludable, por ello, la presente
investigacion propicia una guia y un plan de accion - prevencion donde se
establezcan estrategias, enfocandose principalmente en los adolescentes del barrio

San Jacinto, cantén Pillaro, incentivando un estilo de vida saludable en los hogares.

El proyecto de investigacion para titulacion fue factible porque se conté con la
predisposicion y participacién directa del presidente del barrio, los tutores y los
adolescentes, asi como también los recursos econdmicos necesarios para poder
solventar todo el proceso, se impartié los conocimientos adquiridos durante la
carrera de enfermeria que servir4 de guia para futuras generaciones del barrio San
Jacinto del Cantén Pillaro, permitiendo tener una educacion nutricional correcta

para llevar un estilo de vida saludable desde la adolescencia.

Los principales beneficiarios de la presente investigacion basada en la
implementacion de un Plan de Accion de Enfermeria en Educacion Nutricional, son
25 Adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso, y los beneficiarios indirectos
seran sus familias y el barrio San Jacinto del Cantén Pillaro, quienes a través de
los talleres, tripticos, carteles expuestos y la entrega de la guia educativa conoceran
todos los métodos y procedimientos para prevenir el sobrepeso en los adolescentes

mejorando la calidad de vida desde tempranas edades.



1.4. OBJETIVO
1.4.1. Objetivo general

Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los adolescentes
de 10 a 19 afos con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la parroquia en el barrio
San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua 2022 que
contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de vida del grupo de

estudio.

1.4.2. Objetivo especifico
» ldentificar el nivel de conocimiento, factores de riesgo y causas del sobrepeso
en los adolescentes de 10 a 19 afios de edad del barrio San Jacinto de San

Andrés, Canton Pillaro a través de la encuesta aplicada al grupo de estudio.

> Valorar mediante el indice de masa corporal (IMC) la prevalencia de sobrepeso

en los adolescentes de 10 a 19 afnos.

» Ejecutar un plan educativo a través de acciones de enfermeria para la
prevencion del sobrepeso en los adolescentes del barrio San Jacinto de San

Andrés, Canton Pillaro.



CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. MARCO LEGAL PARA LA NUTRICION EN LOS NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES EN ECUADOR

La base legal de esta normativa se soporta en la legislacién ecuatoriana y en

numerosas politicas, normativas y acuerdos, siendo las mas importantes.
2.1.1. Constitucion Politica del Estado Ecuatoriano, (2008)

Art.45.- “Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a la integridad fisica y

psiquica; a su identidad, nombre y ciudadania; a la salud integral y nutricion”(5).
2.2.2. Marco Constitucional

La Constitucion de la Republica del Ecuador establece en su Art.- 13 que: “Las
personas y colectividades tienen derecho al acceso seguro y permanente a
alimentos sanos, suficientes y nutritivos en su Art.- 14 estipula que: “Se reconoce
el derecho de la poblacién a vivir en un ambiente sano y ecolégicamente

equilibrado, que garantice la sostenibilidad y el buen vivir, sumak kawsay”.

En la quinta seccion sobre educacion, el articulo 26 establece. “La educaciéon es un
derecho vitalicio y un deber ineludible e inexorable. Estado establece en el articulo
28: garantizar4 la universalidad, la permanencia, movilidad y examenes sin
discriminacion alguna y responsabilidades, asi como responsabilidades en los

niveles de primaria, secundaria, bachillerato o equivalente”(5).

En el mismo apartado mas adelante en el articulo 44 se dice. “El Estado, la sociedad
y la familia daran prioridad a promover el pleno desarrollo de las nifias, nifios y
jovenes y asegurar la plena vigencia de sus derechos, sus derechos tendran

prioridad, teniendo en cuenta el principio de sus intereses”; en el articulo 46 insiste.

La fraccion VIl sobre el estado de salud en su articulo 32. “La salud es un derecho
garantizado por el Estado, cuya realizacion esta vinculada a la realizacién de otros
derechos, entre ellos el derecho al agua, a la alimentacion, a la educacion, al
deporte, al trabajo, a la seguridad, un ambiente sano y otros factores que

contribuyen al buen vivir." (5).



El Ecuador es un Estado constitucional con derechos y justicia, social, democratico,
soberano, independiente y solidario, intercultural, plurinacional y laico; garantiza la
salud como derecho fundamental vinculado al goce de otros derechos que
aseguren una buena vida. La Constitucion de la Republica del Ecuador establece
gue la alimentacion y nutricion saludables son derechos humanos. Estado se
compromete a garantizar en todas las estructuras, condiciones basicas para la
realizacion de estos derechos para todos, en especial el acceso al agua potable,
saneamiento, pobreza y acceso universal a los servicios de salud y politicas
dirigidas a cambiar el entorno alimentario y las practicas individuales. EI Gobierno
del Ecuador, a través del Ministerio de Salud Publica, se adhiere al articulo 16 de
la Ley de la OMS (2006), que establece que “la politica intersectorial de seguridad
alimentaria y nutricional que desarrolla. Estado para prevenir los malos habitos
respeta y promueve la alimentacion tradicional y practicas, y el uso y consumo de
alimentos propios y asegurar el acceso de los alimentos sanos, diversos, nutritivos,
inocuos y suficientes”, propuso el Plan Intersectorial de Alimentacion y Nutricion del
Ecuador 2018 — 2025 (5).

2.2. DESARROLLO

2.2.1 Adolescencia

La adolescencia se define como el periodo del ciclo de vida de una persona entre
la nifiez y la adolescencia, durante el cual ocurren cambios importantes en la vida
de una persona: madurez sexual, orden biolégico del yo, pensamiento l6gico y

formal, relaciones sociales(6).

La pubertad no es solo un estado de desarrollo psicofisioldgico, sino que cambia
de muchas maneras a medida que el crecimiento corporal y la masa ésea maxima
aumentan drasticamente. El resultado es un 50 % de peso final, un 25 % de
crecimiento, un 50 % de masa 6sea. Ademas, se asiste a un cambio en la
composicién corporal, diferente en funcién del sexo, un aumento significativo de
masa grasa en adolescentes mujeres y un aumento significativo de la masa
muscular en los hombres, por lo que no solo los requerimientos energéticos y de
nutrientes son muy elevados, sino que también existen diferencias entre los

hombres y mujeres(6).

Durante este periodo, los adolescentes comienzan a experimentar cambios
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cronolégicos en la adolescencia, caracterizados por profundos cambios fisicos,
psicolégicos y sociales, muchos de los cuales generan crisis, conflictos y
contradicciones, pero de caracter positivo. Es un momento donde tiene que ir
adaptandose a los cambios fisicos como a la toma de decisiones importantes con

mayor independencia psicoldgica y social(6).
2.2.2 Autoestimay ansiedad en los adolescentes

La adolescencia se entiende como una transicion a la edad adulta, caracterizada
por cambios, especialmente cambios de humor, que en determinadas situaciones
pueden derivar en problemas de autoestima y reacciones de ansiedad
desadaptativas. También esencial en la etapa del desarrollo personal, social y
escolar, permite tener confianza y seguridad en las personas. De modo que, la
formacién personal, la construccion de la felicidad y salud mental, el
establecimiento de relaciones adecuadas con el entorno, mayor relajacion y

autocontrol, y el desarrollo del aprendizaje(7).

En la ansiedad, presenta una combinacion de sintomas cognitivos como
fisiologicos, en los cuales se presenta en una continua reaccion de sobresalto,
donde el individuo trata de buscar una solucion al peligro, pero no siempre es

buscado de la mejor manera(8).
2.2.3 ETAPAS DE LA ADOLESCENCIA

La forma en que cada persona experimenta esta vida depende de factores como la
madurez fisica, emocional y cognitiva. Al iniciar de la pubertad puede verse como
un punto de referencia y la linea divisoria entre la nifiez y la adolescencia. La
adolescencia es un periodo de preparacion para la edad adulta en el que tienen

lugar importantes experiencias de desarrollo.

Ademéas de los cambios fisicos y sexual, se caracteriza por la independencia
economica y social, como el desarrollo de la personalidad, la adquisicion de las
habilidades necesarias para entablar relaciones maduras, convertirse y asumir

roles adultos y habilidades de pensamiento abstracto.

La OMS consideran en dividir esta segunda etapa de la vida en 2 fases: la
adolescencia temprana que corresponde desde los 10 hasta los 14 afios y la

adolescencia tardia corresponde desde los 15 hasta los 19 afios(9).
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2.2.4 Adolescenciatemprana

Este es el periodo desde los 10 y 14 afios de edad, cuando los cambios fisicos
suelen comenzar a manifestarse, a menudo con un crecimiento repentino seguido
del desarrollo de los genitales y las caracteristicas sexuales secundarias. Estos
cambios externos a menudo son muy pronunciados y para quienes los
experimentan, esto puede ser una fuente de ansiedad y entusiasmo. Se caracteriza
por presentar un rapido crecimiento y desarrollo somatico, cambios puberales y la
aparicion de caracteristicas sexuales secundarias. Ansiedad por presentar cambios
fisicos en su cuerpo, torpeza motora, curiosidad por el sexo evidente, busqueda de
autocontrol e independencia, y por tanto conflicto mas acentuado con familiares,
profesores u otros adultos. Los cambios repentinos en el comportamiento y el

estado de &nimo también son comunes(9).
2.2.5 Adolescencia tardia

Es la parte posterior de la segunda década de la vida, normalmente entre los 15y
los 19 afos. Hasta entonces, suelen producirse cambios fisicos importantes,
aunque el cuerpo todavia esta en desarrollo. El cerebro también se esta
desarrollando y reorganizando constantemente, la capacidad de analisis y los
reflejos aumentan notablemente. En esta fase, las opiniones de personas de su
grupo siguen siendo importantes, pero a medida que los adolescentes se vuelven
mas seguros Yy claros sobre sus identidades, perspectivas. La mayor parte del
crecimiento y desarrollo se ha completado, tendrd que tomar decisiones
importantes sobre su expediente académico y profesional. Ha logrado tener un
mejor control de sus impulsos, es mas maduro en su identidad, incluso en su vida

sexual, por lo que ha estado muy cerca de convertirse en un adulto joven(9).
2.3 CAMBIOS BIOPSICOSOCIALES EN LA ADOLESCENCIA

La adolescencia es la etapa psicofisioloégica de 10 a 20 afios, durante el cual el
cuerpo sufre cambios y se adapta a nuevas estructuras y entornos psicoldgicos,
desde la nifiez hasta la edad adulta. Es una época de cambios fundamentales, un
periodo critico en la evolucion humana que trae consigo enormes cambios fisicos
y emocionales que transforman a un nifio en un adulto. Como todo proceso
importante de cambio, crea desconcierto y confusién, por eso es importante

controlar las emociones para ganar la aprobacion social y al mismo tiempo causar
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menos dafio. La adolescencia en esta etapa el desarrollo humano es mas rapido,
en la cual se producen cambios significativos durante la pubertad, como el
crecimiento fisico, el aumento de peso y la expresion de las caracteristicas sexuales
secundarias, incluidos cambios bioldgicos (fisiologicos y de desarrollo),
psicoldgicos (cognitivos, emocionales e interpersonales) y sociales (relacionarse

con el mundo)(10).
2.3.1 Aspectos bioldgicos

La pubertad varia entre varones y mujeres, y las adolescentes comienzan a una
edad mas temprana y mas corta que los adolescentes. En las mujeres, la pubertad
se define por un aumento en la produccion de hormonas, lo que conduce a un
rapido crecimiento, agrandamiento de los senos y los gluteos, desarrollo de los
organos sexuales, aparicion de vello pubico, axilar y primera menstruacién. En
promedio, la menstruacion ocurre entre los nueve y los once afos, el tiempo
promedio para completar la pubertad es de 4 afios. En los hombres, la pubertad se
define por un rapido crecimiento, agrandamiento de los testiculos, aparicion del
vello facial como vello pubico, voz mas grave y aparicion espermarquia o primera
emision de esperma. Esta primera emision de esperma ocurre entre los 11y los 15
afnos, y la maduracion sexual en los adolescentes puede durar hasta los 20 o 21
afos(11).

2.3.2 Aspectos psicoldgicos

El desarrollo psicosocial de los adolescentes evalGa ciertos aspectos de vital
importancia, incluidos los siguientes factores: combatir las dependencias,
independientes en el fondo familiar, preocupaciones sobre el desarrollo del cuerpo

e identificacion.

La lucha de la acreditacion independiente: al inicio de la pubertad (de 10 a 14 afios),
los adolescentes con los padres son dificiles, y promueve el estado de una liga,

cada vez mas y estimé que hay sentimientos "emocionales".

Al final de la adolescencia (15 a 19 afios), estos conflictos a menudo se enfatizan
cuando alcanzan su pico posteriormente rechazado, con una mayor integracion e
independencia y un mayor aumento, con el regreso al valor familiar en una casa
devuelta (19 a 21 Afos de edad).
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Interesado en los aspectos del cuerpo: los cambios fisicos y psicolégicos se
modifican con la pubertad, que crea una preocupacién importante en los
adolescentes, especialmente en los primeros afios, con periodos extrafios y

rechazan su cuerpo, e inseguridad por su llamada, al mismo tiempo desarrollo.

Al final de la era de la adolescencia, esta aceptando los cambios en el cuerpo, pero

todavia esta preocupado por la apariencia externa.

Entre los 19 y los 21 afios, la apariencia externa es intrinsecamente menos

importante, con una mayor aceptacion del yo fisico.

Desarrollo de la identidad: durante la adolescencia temprana hay una vision
idealista del mundo, con metas poco realistas, poco control de los impulsos y falta
de confianza. Sienten la necesidad de mas privacidad y rechazan la interferencia
de los padres en sus asuntos. Entonces muestran mayor empatia, creatividad y
avance cognitivo con un enfoque en el pensamiento mas abstracto, y aunque las
profesiones se vuelven mas practicas, se sienten “omnipotentes” y en ocasiones
dan esa, como deciamos, conducta de riesgo. En la adolescencia tardia, tienden a
ser mas realistas, racionales y comprometidos, con objetivos profesionales
especificos que refuerzan sus valores y comportamientos morales, religiosos y

sexuales(11).
2.3.3 Aspectos sociales

Se descubre lo “Social”, la persona se interesa en pertenecer a un grupo y participar
opiniones, intercambiar ideas o intereses. La capacidad social cambia y se forma

un nuevo conjunto de normas Yy valores dentro del grupo de pares.

Socializacion: permite desarrollar las habilidades sociales. La amistad es o mas
importante, reemplaza el apego anterior con los padres. Las relaciones son
emociones intensas y surgen relaciones con personas del sexo opuesto. En la
adolescencia tardia, estas relaciones son tensas, surgen las como pandillas,
clubes, deportes, gusto por la musica, pasar tiempo con amigos, aplicar identidades
compartidas (aretes, tatuajes, moda, conductas de riesgo), pero después de 19 -
21 la amistad se vuelve mas débil, centrada en pocas personas y/o parejas mas o

menos estables.

Las comidas se deben comer con regularidad para que los adolescentes entiendan
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los horarios razonables de las comidas y minimicen los refrigerios entre comidas.
Desarrollar la autoestima y fomentar una actitud positiva hacia el control del peso
en los adolescentes también contribuird al éxito. La obesidad es un problema
importante en la sociedad actual. Los adolescentes obesos a menudo llegan a ser
adultos obesos y las complicaciones de la obesidad incluyen enfermedades
cardiovasculares, diabetes y presion arterial alta. Una buena atencion preventiva
debe incluir el diagndstico, posibles complicaciones y el inicio del tratamiento en

sobrepeso y obesidad(11).

2.4 SOBREPESO
2.4.1 Sobrepeso

Segun la OMS, el sobrepeso es una acumulacion anormal o excesiva de tejido
grasa que perjudica a la salud, se suelen utilizar como sinénimos, y cuando el peso
es superior al valor esperado se registra por edad, sexo, se denomina sobrepeso y
relacion peso/pesol/talla, mientras que obesidad también significa aumento de peso
en funcion de la edad, el sexo y la relacién pesol/talla, lo que clinicamente se
clasifica como un trastorno metabdlico que provoca un acumulacién excesiva de

energia en forma de tejido graso (3).
2.4.2 Sobrepeso en la adolescencia

Los adolescentes pueden vivir menos que sus padres debido a la aparicidon
temprana de enfermedades degenerativas relacionadas con el sobrepeso, los
adolescentes obesos pueden desarrollar factores de riesgo 30 afios antes de lo
esperado, lo que puede provocar una muerte prematura como tener una esperanza

de vida mas corta.

25 FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL SOBREPESO EN
ADOLESCENTES

Sobrepeso

v Estrés, Ansiedad

v" Preocupacion

v' Depresioén y bullying, genética y condiciones metabdlicas

v' Factores biolégicos, tanto endocrinos como neuromecanicos, ambientales y

socioculturales, especialmente en hogares de bajos recursos, con dietas
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irregulares.
v' Antecedentes familiares, diabetes gestacional, alto peso al nacer
v' Sedentarismo(14).
2.6  CONSECUENCIAS DEL SOBREPESO SEGUN EL (IMC)

El IMC, con los niveles elevados son un factor de riesgo importante para

enfermedades no transmisibles.

v' ECV como principalmente enfermedad cardiaca y accidente cerebrovascular, la
principal causa de muerte.

v Diabetes

v Ciertos tipos de cancer (Utero, cancer de mama), cancer de ovario, préstata,
higado, vesicula biliar, rifidén y colon. Las ENT aumenta a medida que aumenta
el IMC.

2.7 TRATAMIENTO DEL SOBREPESO

v" A nivel personal, pueden optar por: reducir su consumo de energia a partir de
grasas no saludables y azucares simples o refinados, aumentar su consumo de
frutas frescas y verduras, legumbres, cereales integrales y frutos secos, y
realizar ejercicio de 3 a 4 veces por semana (60 minutos al dia para los
adolescentes).

v' Las comidas se deben comer con regularidad para que los adolescentes deben
mantener sus tiempos de comida y horario, los refrigerios deben ser saludables
entre comidas.

v' Desarrollar la autoestima y alentar a los adolescentes a tener una actitud
positiva hacia el control del peso también contribuira al éxito.

2.7.1 indice de Masa Corporal (IMC)

El IMC es una medida estandar para determinar la relacion entre el peso y la talla,
utilizada principalmente para determinar el sobrepeso y obesidad en adultos y
adolescentes, calculada dividiendo el peso (kg) por la altura en metros cuadrados
(kg/m2).

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en adolescentes se determind de acuerdo
con los Estandares de Crecimiento para Nifios y Adolescentes de la OMS.

Si tiene sobrepeso, su IMC por edad y sexo sera 1 desviacion estandar superior a
la media; para la obesidad, el IMC para la edad y el sexo se encuentra 2
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desviaciones estandar por encima de la media establecida.

Clasificacion del estado nutricional del indice de masa corporal (IMC)/edad, de 10

a 19 anos.
Desviaciones estandar

v' Delgadez severa < -3 DE

v' Delgadez de -2 DE a -3 DE

v" Peso normal de -2 DE a +1 DE
v' Sobrepeso de +1 DE a +2 DE
v Obesidad > +2 DE 21 4(18).
2.7.2 Peso

Esta es la definicion antropométrica mas comun. Muy util para observar el peso en
todos los grupos de edad. Para mediciones precisas, el sujeto debe estar erguido
y relajado hacia adelante para mantener el equilibrio, y los ojos mirando al frente
en el plano horizontal. Palmas extendidas y colocadas a la altura de las caderas;
los talones estan ligeramente separados, los pies forman una pequefia V y no

realizar ningin movimiento hasta la toma de medida.

Esta medicion se efectuard por duplicado. Se debe tener cuidado de que el cuerpo
de la persona medida no esté en contacto con nada de lo que esté a su alrededor.
Si se siguen las técnicas recomendadas la confiabilidad del dato es alta. Durante la
infancia y pre adolescencia la practica comun es tomar el peso desnudo o con un
minimo de ropa. Se trata de una medicién precisa y confiable que expresa la masa
corporal total pero no define compartimentos e incluye fluidos. Es una medida
relativamente facil de realizar si se toman en consideracién simples medidas de

estandarizacion.

Se utiliza una Balanza de precision o bascula de pie con un margen de error de 100
g. La balanza debe ser calibrada antes de cada medida, especialmente cuando se
la transporta de un lugar a otro. Se debe evitar usar las balanzas de resorte de bafio

o las que se usa a nivel de familia. Y el resultado es en kilogramos (kg)(18).
2.7.3 Talla

La toma de talla o estatura de una persona es la suma de cuatro partes: piernas,

pelvis, columna vertebral y craneo. La persona debe colocarse de espalda, en
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contacto con el altimetro (colocado verticalmente), los ojos mirando directamente
al plano horizontal frente a él, los pies formando una pequefia V, los talones
ligeramente salientes. El piso y las paredes donde se instale el zocalo deben ser
solidos, uniformes (sin bordes) y formar un &angulo recto (90°). La punta del
tallimetro se mueve hasta tocar la parte mas sobresaliente de la cabeza. Use un
tallimetro o puede usar una cinta métrica de 2,5 m de largo y 1,5 cm de ancho, que
debe sujetarse a la pared, en el suelo y se colocara un cuadrado en la parte superior
de la pared y objeto. El paciente debe pararse descalzo, con el torso
completamente extendido, con la cabeza extendida hacia adelante, en la posicion
de Frankfurt (el arco orbitario inferior debe alinearse horizontalmente con el canal
auditivo). base de la parte vertical de la herramienta, el borde medio del pie debe
estar en un angulo de 60 grados, los bordes medios de las rodillas deben tocarse,
pero no superponerse. Los omoplatos, las nalgas y la parte posterior del craneo
deben estar en el mismo plano vertical y en contacto con el aparato. Para poder
observar esta posicion, el concursante debe usar muy poca ropa, el cabello lo mas
suelto posible, sin accesorios adjuntos para no interferir con la medicidon. A veces
no es posible mantener los talones, las caderas, los omdplatos y la parte posterior
del craneo en el mismo plano vertical manteniendo una postura bastante natural y
coémoda; luego debe mover el objeto hacia adelante para que solo una parte esté
en contacto con la herramienta. El peso del cuerpo debe distribuirse uniformemente
entre los pies y la cabeza hacia el nivel de Frankfurt. Los brazos deben colgar
libremente a los lados del cuerpo. Cuando el objeto esta firmemente en la posicion
especificada, se baja el plano superior o el cuadrado del altimetro en la cinta métrica
hasta llegar a la punta en el punto mas alto (vértex), el valor obtenido se expresara

en centimetros (cm)(18).
2.8 ESTILO DE VIDA PARA LOS ADOLESCENTES

El estilo de vida est& determinado por los factores de riesgo y/o factores protectores
para la salud, por lo que es un proceso dinamico en el que influyen en el
comportamiento de la sociedad, no solo de los individuos. También pueden
definirse como los procesos sociales, tradiciones, habitos, comportamientos y
conductas de individuos y grupos que conducen a satisfacer las necesidades

humanas con el fin de alcanzar la felicidad y la vida(19).

17



También muestra que "modo de vida es una estructura utilizada en general,
equivalente al modo de vida en el mundo”, expresado en términos de
comportamiento, mas principalmente, también objeto de vivienda, el urbanismo, la
propiedad inmobiliaria, la relacion con el entorno y la influencia de las relaciones
interpersonales. El estilo de vida de una persona depende de muchos factores

interdependientes, incluida la educacion personal y social.

Los factores personales pueden incluir factores psicolégicos (conocimiento,
actitudes, comportamientos, habilidades, autoestima o emociones) y factores
bioldgicos (genética, metabolismo).

Los factores externos también varian, incluido el entorno fisico y social. Varios
niveles de influencia ambiental para los estilos de vida disponibles: a partir de un
nivel directo, a un entorno mas amplio, correspondientes a otros factores sociales,
asi como los valores y las condenas afectan a las personas y en todos los
elementos de lo social. sistema. El estiio de vida es una coleccion de
comportamientos saludables y otros que son perjudiciales para la salud y afectan

el conocimiento, las necesidades, los fondos econdmicos, entre otros(20).

2.8.1 Tipos de estilo de vida
2.8.1.1 Estilo de vida saludable

Es un conjunto de patrones de conductas o actitudes del diario vivir que realizan
las personas, relacionados con la salud, lo cual es determinado por las elecciones
gue se hacen en base a las opciones disponibles, tanto los elementos que implican
un riesgo para la salud, como aquellos que lo protegen. La OMS lo define como “la
percepcion gue tiene una persona de su lugar de existencia en el contexto de la
cultura y el sistema de valores en el que vive, y en relacion con sus metas,
expectativas, normas y relaciones”. su mente. “Entre los factores clave del estilo de
vida, parecen estar asociados a la prevencion de enfermedades cardiovasculares,
por lo que pudimos enumerar los factores de riesgo clasicos de este tipo de
enfermedades, como son: habitos alimentarios, actividad fisica, tiempo libre,
habitos de ocio, consumo de drogas, higiene bucal, examen médico, consumo de
alcohol, tabaco y drogas. Por esta razén, pudimos compilar una lista de estilos de
vida saludables, implementados en la vida de los adolescentes, que contribuyen a

la prevencién de trastornos psicofisiolégicos y espirituales, asi como al bienestar
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de los jovenes para mejorar la calidad de vida, satisfacer las necesidades vy el

desarrollo humano(21).

Puede definirse como un conjunto de patrones de comportamiento o actitud
relacionados con la salud en la vida cotidiana de las personas, definidas por
elecciones realizadas en funcién de las opciones disponibles, tanto implican riesgos

para la salud como medidas para protegerlos.

La OMS define esto como "la percepcion de un individuo de su lugar en la
existencia, dentro del contexto de la cultura y el sistema de valores en el que vive,

y en relacion con sus objetivos, sus expectativas, normas y preocupaciones".

Las variables importantes del estilo de vida surgen de la prevenciéon de las ECV,
por lo que podemos enumerar los factores de riesgo clasicos de estas
enfermedades, como son los hébitos alimentarios, la actividad fisica, los habitos de
descanso, la toma de medicamentos, la higiene dental, la exploracién, el consumo
de alcohol, fumar y tomar drogas. Por ello, podemos desarrollar una lista de estilos
de vida saludable que, aplicada en la vida de los adolescentes, pueda ayudar a
prevenir trastornos bioldgicos y psicosociales y mantener la felicidad de los jovenes,
mejorando asi la calidad de vida, satisfaciendo necesidades y promoviendo el

desarrollo humano(20).
2.8.1.2 Estilos de vida no saludable

Son acciones, habitos o conductas que realizan las personas que son perjudiciales
para su salud y ayudan a mejorar su calidad de vida y/o estilo de vida. Un estilo de
vida tan poco saludable conduce a una disminucién de la personalidad fisica,

mental y social, a la pérdida de la integridad corporal y de la personalidad.

En los cuales: desnutricion, que lleva al deterioro fisico y mental, higiene deficiente,
gue afecta la salud y las relaciones, trastornos del suefio, falta de descanso,

susceptibilidad a enfermedades, trastornos neuroldgicos.

La incapacidad para realizar las actividades diarias y la falta de Actividad Fisica
(AF) conduce a una mala salud que a su vez conduce a fatiga persistente,
incapacidad para realizar las actividades diarias y estrés, ya que el estrés puede
conducir a una mayor probabilidad de ciertas enfermedades, malas relaciones

interpersonales y fricciones con personas que no aportan a su vida ni a su
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crecimiento personal.

El sedentarismo, segun el diccionario de la Real Academia Espafiola, el
sedentarismo es "la actitud de la persona que lleva un estilo de vida sedentario”, el
sedentarismo es un estilo de vida "no saludable". Un ejercicio, un estilo de vida
sedentario significa ser menos activo de lo necesario para mantener una condicion

fisica saludable(21).
2.9 HABITOS ALIMENTARIOS

Son practicas repetitivas de individuos o grupos en la seleccién, preparacion y
consumo de alimentos y estan condicionadas por factores fisicos, culturales,
econdmicos, etc. Existen tres factores principalmente relacionados con la adopcion
de habitos alimentarios; familia, primer contacto con la comida y darle costumbres;
Escuelas que se encuentran con nuevos habitos alimentarios y juegan un papel
fundamental en la promocion de factores promotores de la salud y ayudan a

prevenir la aparicion de sintomas de trastornos alimentarios(22).
2.10 PREFERENCIAS ALIMENTARIAS EN LOS ADOLESCENTES

La dieta adolescente se caracteriza por ser altamente rica en carbohidratos, azicar
saturada, grasa saturada y grasa transitoria. Por otro lado, el consumo de frutas y
cereales integrales y vegetales son particularmente bajos, estos alimentos ayudan

a prevenir enfermedades croénicas.

Los alimentos que eligen los adolescentes son ricos en azucar y sodio, grasas Y,
por el contrario, bajos en vitaminas y minerales. Por ejemplo, cuando los refrescos

0 gaseosas aportan un total de calorias del 9% y el 45% de azucar (23).

Los adolescentes mantienen preferencias dietéticas muy concretas: les gusta mas
la carne que el pescado, también ingieren en gran cantidad de leche y sus derivados
(yogures confitados como flan y helados) y verduras (lechugas, legumbres y frutas)
el consumo es bajo, no alcanzando las recomendaciones diarias. Para los
adolescentes, el consumo de alimentos integrales como la pasta, arroz, pan es muy

escasa en su mendu.

Estos habitos se caracterizan por otras tendencias: horarios de comidas irregulares,
especialmente los fines de semana, no desayunar ni almorzar, y comer muy poco

o alimentos o productos poco saludables.
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Los refrigerios constituyen del 23 al 39 % de las calorias diarias de los
adolescentes, con un 27 a 35 % de calorias o proteinas reconocidas, un 24 % de

grasa total y un 31 a 43 % de azucares agregados de los refrigerios.

Es posible tener en cuenta que una dieta o pequefios habitos alimenticios en los

adolescentes se caracterizan por:

v' Alimentacion a deshoras y con alta tendencia a no ingerir comidas importantes,
especialmente el desayuno y almuerzo.

v" Cuando eliminas la comida saludable, a menudo consumen alimentos como el
helado, el pan, el agua dulce, las papas fritas, el alto consumo de alimentos y
las bebidas dulces con baja densidad y bajas calorias térmicas especificamente
u otros alimentos no nutritivos y de valor biologico.

v’ Bajo aporte de calcio al sustituir la leche por bebidas o infusiones
nutricionalmente pobres.

v' Deficiente control y percepcion de los padres sobre la nutricion de los
adolescentes.

v Suele haber tendencia a dietas con desequilibrio nutricional, especialmente en
adolescentes mayores para bajar de peso, la incidencia de esta enfermedad
llega hasta el 60%; En muchos casos, las dietas vegetarianas sugeridas o dietas
muy restrictivas y desequilibradas pueden reducir el crecimiento o causar alguna
deficiencia.

v' Los malos habitos alimentarios en el hogar conducen a un alto consumo de
comida y comida chatarra, caracterizada por un alto indice de energia y grasas
saturadas, y una baja ingesta de ciertos minerales, vitaminas y fibra.

v' Consumir bebidas alcohdlicas los fines de semana. Esto tiene un efecto sobre
el estado nutricional de comer en exceso alimentos bajos en proteinas(23).

2.11 ESTADO NUTRICIONAL DEL ADOLESCENTE

La adolescencia se caracteriza por un rapido crecimiento y desarrollo a nivel
fisiologico, psicosocial y cognitivo como resultado de la transicion de la
adolescencia a la edad adulta. Los altos requerimientos y necesidades nutricionales
de los adolescentes dependen de los fendmenos de maduracién normal asociados
a la pubertad, que afectan la tasa de ganancia de peso y crecimiento, lo que tiene

un impacto significativo en los requerimientos nutricionales. Durante este periodo,
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la tasa de crecimiento del cuerpo aumenta dramaticamente y se alcanza el pico de
masa 0sea. El resultado es un 50 % de peso final, un 25 % de crecimiento y un 50

% de peso esquelético.

Ademas, existe variacién en la composicidn corporal segun el sexo, con aumentos
significativos de la masa corporal magra en los hombres y de la masa grasa en las
mujeres, lo que significa requerimientos energéticos y de nutrientes. La nutricion no
solo es muy alta, sino que también varia entre sexos. Las dietas de los adolescentes
deben promover un crecimiento y desarrollo adecuados y promover un estilo de
vida saludable para prevenir la desnutricion. Este periodo puede ser la Ultima
oportunidad nutricional para preparar a un adolescente para una vida adulta mas
saludable(24).

2.12 ALIMENTACION SALUDABLE EN EL ADOLESCENTE

Esta dimension significa la seleccién, comprension y consumo de productos
alimenticios esenciales para la existencia, la salud y el bienestar. Esto incluye hacer
elecciones diarias de alimentos saludables que sigan las pautas de la Pirdmide
Alimenticia. Una dieta saludable es el proceso en el cual las personas ingieren los
diferentes tipos de alimentos para obtener los nutrientes que necesitan para
sobrevivir. Una dieta saludable nos ayuda a protegernos de varios tipos de
desnutricion, asi como de enfermedades no transmisibles. Enfermedades
infecciosas como diabetes, enfermedades cardiacas, accidentes
cerebrovasculares y cancer. Los habitos alimentarios saludables se desarrollan en
los primeros afos de vida; la lactancia materna promueve un crecimiento saludable
y mejora el desarrollo cognitivo; ademas, puede tener beneficios a largo plazo,
incluida la reduccion del riesgo de sobrepeso, obesidad y enfermedades no

transmisibles en el futuro(24).

La infancia y la adolescencia es considerada una etapa fundamental en la
formacion del ser humano para su crecimiento y desarrollo en las cuales debe
recibir una correcta alimentaciéon en cantidad, calidad, adecuacién y armonia,
ademas del necesario afecto, estimulos y cuidados, los alimentos deben ser
variados, que contengan proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas y minerales, e
incorporar regularmente alimentos ricos en fibras consumir frutas, verduras y

granos enteros. Gracias a ellos nuestro organismo funciona bien y crea
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mecanismos para defenderse de las enfermedades. La dieta debe ser variada,

equilibrada y gastronomicamente apetecible.

Una correcta alimentacion requiere una nueva forma de alimentacion, es decir, la
reduccion del aporte calorico, teniendo ademas en cuenta que la alimentacién debe
ser variada, equilibrada y saludable, lo que dependera de las caracteristicas de la
persona (edad, sexo, habitos alimentarios, nivel de vida y actividad deportiva). Las
frutas frescas, legumbres y verduras contienen nutrientes que ayudan a prevenir

enfermedades, asi que asegurese de incluirlas en su dieta todos los dias.

El cuerpo de un adolescente necesita energia todo el tiempo, al igual que un
vehiculo necesita combustible para funcionar. Necesitamos inculcar a nuestros
jovenes que cuando se despiertan y no han comido en toda la noche, sus niveles
de energia estan bajos, por lo que es practico tomar un buen desayuno. Durante el
dia, si solo almuerzas y cenas, tu cuerpo también pasa demasiado tiempo sin
energia. Debe aprovechar el descanso de la mafiana para comer algo (bocadillo,

fruta, yogur) y no dejar de comer por la tarde(25).
2.13 NECESIDADES NUTRICIONALES

Segun la edad cronolégica y el sexo, sus necesidades reales varian mucho segun
la composicién corporal, la madurez fisica y la intensidad de la actividad fisica. Las
tasas de crecimiento y desarrollo de cada adolescente varian segun la edad, por lo
gue algunos graficos no se ajustan a las recomendaciones de calorias porque no
muestran un peso y una altura especificos, por lo que se utiliza una relaciéon peso-

peso mas ajustada que orienta la cantidad de energia para evitar riesgos(26).

“Porcion de alimento” es aquella parte de alimento que sirve como unidad de
cantidad o volumen. Es necesario consumir diariamente 5 porciones de los grupos,
aungue dependera de la cantidad de energia requerida por cada individuo, que esta

relacionada con la edad, sexo, estado de salud y nivel de actividad(26).
2.13.1 Distribucion de los macronutrientes

Los nutrientes requeridos por la célula para desarrollar sus funciones vitales, que
corresponden a los grupos coloquialmente conocidos como proteinas,
carbohidratos, lipidos, deben mantener la adecuada proporcion de distribucion
diaria Combinacion, 10-15% proteina, 25-35% grasa y 50 a 60 % de los
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carbohidratos proporcionan suficientes vitaminas, minerales y agua en cada comida
ingerida(26).

2.14 Clasificacion de los alimentos

Se agrupan segun los alimentos mas significativos:

1.

Grupo de cereales, tubérculos y legumbres: son aquellos alimentos de origen
vegetal, ricos en polisacaridos y su funcién es de crear energia ejemplo: trigo,
arroz, cebada, papas, camote, y granos secos.

Grupo de frutas, verduras y hortalizas: se caracterizan por tener fibra vegetal,
por ser ricos en vitaminas liposolubles y sales minerales.

Grupo de leche y sus derivados: es un alimento completo.

Grupo huevos, pescado, y carnes: se caracterizan por tener alto contenido de
proteinas de los cuales se debe tener en cuenta las visceras (higado, rifiones,
etc.).

Grupo de alimentos grasos: contienen lipidos: en forma exclusiva entre este
tenemos aceites, grasas, lacteos, margarina, etc.

Otros alimentos: azucar, miel, galletas, etc., estos son muy consumidos de

manera ocasiona(26).

La nutricion en el periodo de la adolescencia debe ser suficiente, variada y

equilibrada con el objeto de cubrir sus necesidades energéticas y de nutrientes y

menciona los siguientes puntos a tomar en cuenta:

v

Ingerir cuatro tiempos de comida durante el dia, como son desayuno, almuerzo,
media tarde y cena.

El desayuno es fundamental, por lo que no se debe saltar esta comida. Su
composicion debe centrarse en cereales, lacteos, legumbres vy frutas.

Los ingredientes de los alimentos deben incluir solo leche, frutas mixtas, frutas
y refrescos por separado, pan de todas las variedades.

No se recomienda tomar jugos azucarados y bebidas embotelladas, en su lugar
se deben utilizar jugos naturales.

Es importante que los adolescentes agreguen al menos una porcion extra a

cada grupo de alimentos

Los requerimientos nutricionales de los adolescentes se pueden clasificar en
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requerimientos a nivel energéticos, a nivel de macro nutrientes como

requerimientos proteicos y requerimientos de micro nutrientes.

Las necesidades energéticas aumentan durante la adolescencia en los hombres,
mientras que las necesidades energéticas en las mujeres generalmente
permanecen igual o disminuyen y cambian con el ejercicio. Este factor, aunque
siempre presente, estda mas fuertemente correlacionado durante la adolescencia
debido a la amplia variacion en los niveles de actividad (desde el sedentarismo

hasta los deportes competitivos)(26).

Los requerimientos de proteinas incrementan durante el periodo de la adolescencia
debido a los aumentos en la masa corporal magra y el volumen sanguineo. Durante
la adolescencia, también se incrementa los requerimientos de proteinas se atribuye
a los altos niveles de crecimiento de los tejidos, que es un componente importante

del gasto energético durante este periodo.
Los nutrientes importantes para el crecimiento son:

v' Hierro: Durante la adolescencia, ambos sexos necesitan mas hierro. En los
hombres, esto se debe al aumento de la masa muscular y del volumen
sanguineo, y en las mujeres, a la disminucién del flujo menstrual.

v Calcio: Los requerimientos de calcio son de 1200 mg/dia debido al crecimiento
0seo y muscular. La pubertad es un periodo importante para la formacion de
masa 0sea bajo la influencia de las hormonas sexuales.

v' Zinc: El requerimiento diario durante la adolescencia aumenta de 10 mg a 15
mg. El zinc es necesario para la maduracién sexual adecuada. Los alimentos
ricos en zinc incluyen carne, pescado, huevos y productos lacteos.

v' Vitaminas: La necesidad de vitaminas también aumenta durante la
adolescencia, especialmente las involucradas en la sintesis de proteinas y la

proliferacion celular.

Estas vitaminas son: vitamina B12, acido félico, vitaminas A, C, D y E, tiamina,
niacina y riboflavina. Asi como las necesidades nutricionales aumentan durante la
adolescencia, también lo hacen los habitos de riesgo debido a tu sentido de
autocontrol, la importancia de la apariencia fisica, las diferentes circunstancias
familiares y tu mayor influencia en los amigos y los medios de comunicacion. Estas

conductas de riesgo se reflejan en la retencion o limitacion de las comidas,
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generalmente el desayuno. Este habito se ha observado en estudios que muestran
gue el 30-50% de los adolescentes se saltan el desayuno, comen de forma irregular
e inadecuada, y en algunos casos se compensan con bebidas o snacks durante

todo el dia.

Otro comportamiento en el adolescente de riesgo esta asociado con comer comida
rapida fuera de casa, que ya forma parte del estilo de vida del adolescente, es el
alto en calorias, ademas de que en esta categoria aparecen muchas grasas
saturadas, solubles. Alimentos que no aportan ningun tipo de nutrientes y son bajos
en fibra(26).

2.15.1. Métodos de coccidn de los alimentos

La coccion es un proceso culinario capaz de transformar quimica y fisicamente la
textura, composicion y valor nutritivo de los alimentos, mediante la accién del calor,
haciendo la comida mas digerible y apetecible y aumentando la seguridad y vida
atil de los alimentos. Durante el proceso de coccion se pierden nutrientes, por lo
gue se debe elegir el método de coccidon que mejor mantenga las cualidades

nutritivas del alimento.

Vapor: Consiste en cocinar los alimentos con el vapor de agua, sin contactar con
el agua liquida. Permite conservar las propiedades de los alimentos sin pérdidas de
vitaminas ni minerales. Este tipo de cocinado ademas de respetar la estructura de
los alimentos, potencia las caracteristicas organolépticas del mismo (olor, sabor y
apariencia). Se recomienda para cocinar verduras y hortalizas, pero también para

carnes y pescados o pasta y arroz.

Horno: El fluido de contacto es el aire a alta temperatura (180-200°C). Con el
cocinado al horno, se mejora la digestibilidad del alimento. Una de las modalidades
mas sanas en la coccion al horno es el papillote, donde se envuelve el alimento en
papel de aluminio, de forma que se cuece en su propio jugo, potenciando su sabor
y asegurando que su contenido de nutrientes permanezca casi intacto. Es una

técnica de elaboracion sencilla y requiere poco tiempo.

Plancha: Este tipo de coccidn se produce por el contacto directo del alimento con
el foco de calor. Es un método de coccién rapido y sabroso. Con esta técnica las
proteinas del alimento se coagulan y se crea una capa crujiente, que permite

mantener el jugo de los alimentos. La temperatura inicial debe ser alta para reducir
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la pérdida de nutrientes, y después se debe disminuir para que pueda ocurrir la
coccion interna del alimento. A menor tiempo de coccion, menor cantidad de

nutrientes se pierden.

Asado: Los alimentos se exponen a una fuente de calor (fuego, brasas o el aire
caliente el horno) con un minimo de grasa. La coccién se realiza a fuego lento o0 a
baja temperatura, de forma que el calor se reparte gradualmente por todo el
alimento, formandose una costra dorada en el exterior y manteniéndose el interior

muy jugoso(27).
2.15.2. Lavado de manos y alimentos

v' Lavarse bien las manos con agua caliente y jabén cada vez que sea necesario
(antes de preparar alimentos, después de utilizar los servicios higiénicos, haber
tocado alimentos crudos, animales, basuras u otros objetos contaminados).

v' Lavar bien todas las superficies y los Utiles de trabajo (cuchillos, cazos,
cazuelas, batidoras.) con agua caliente y jabon después de cada uso y antes de
pasar a la siguiente etapa.

v’ Utilizar tablas de cortar de material no poroso y lavarlas en el lavavajillas, o bien
con agua caliente y jabdn, después de cada uso.

v’ Utilizar pafios de un solo uso para lavar y secar las superficies de la cocina que
van a estar en contacto con alimentos(28).

2.15 ACTIVIDAD FiSICA

Se la define como toda accion corporal que genera un gasto energético por sobre
las necesidades bésicas y abarca todos los movimientos en la vida diaria, donde
incluye ejercicios, trabajo, actividades deportivas. Segun la OMS, los beneficios de
la AF ademas de prevenir enfermedades y un estilo de vida activo también ayudan
a mejorar el estado de animo, estimular el estado de alerta mental, reducir la
depresion y ayudar a prevenir el tratamiento del estrés. A la larga, mejora la

autoestima y aumenta la inclusion e interaccion social.

Especialmente durante el crecimiento y la pubertad, la densidad mineral 6sea en
los adolescentes se desarrolla rapidamente. Este hecho es importante porque
desarrollar tanto hueso como sea posible durante la nifiez y la adolescencia reduce
el riesgo de pérdida 6sea excesiva (osteoporosis) mas adelante en la vida. Esta

bien establecido que la AF en la adolescencia temprana, especialmente el ejercicio

27



para fortalecer los musculos (estirar los huesos ejerce mas presion sobre los

huesos), puede ayudar a desarrollar mas masa 6sea y, por lo tanto, proteger contra

la osteoporosis en la adultez.

El ejercicio y una alimentacién saludable son necesarios para la conservacion y el

mantenimiento de la salud(29).

2.15.1 Beneficios de la actividad fisica en los adolescentes

v

v
v
v

Ayuda a mejorar el IMC.

Mantiene la PA normal.

Estimula el aumento de la autoestima y la confianza.

Reducir las barreras a la imagen corporal e involucrar a los nifios en relaciones
continuas mediante la practica de actividades fisicas que promuevan la salud
mental.

Tendencia saludable para reforzar habitos, llevar un estilo de vida sedentario,
mantenerse fisicamente activo en la edad adulta y estimular la creatividad en el
juego.

Es comenzar con una pequefia dosis activa y aumentar gradualmente su
duracién, frecuencia e intensidad.

También se debe enfatizar que, si los adolescentes actualmente no estan
participando en ninguna actividad fisica, es mas beneficioso para ellos hacer
ejercicio por debajo del nivel recomendado que no hacer nada. Mejorar la
funcién respiratoria y del masculo cardiaco, la salud ésea, reducir el riesgo de

enfermedades no transmisibles(29).

2.16 INTERVENCION DE ENFERMERIA EN LA EDUCACION Y

PREVENCION DEL SOBREPESO DIRIGIDA A LOS
ADOLESCENTES

La OMS considera que el sobrepeso son uno de los problemas de salud mas graves

para nifios y adultos en el siglo 21. El sobrepeso es su precursor.

v' Educar a la comunidad sobre los peligros del sobrepeso, ademas de las

medidas que se deben tomar para prevenir el sobrepeso, es también una

obligacion de preocupacion como cuidado en la familia y en la comunidad.

v' La obesidad adolescente tiende a permanecer asi hasta la edad adulta, lo que
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aumenta la posibilidad de desarrollar muchas Enfermedades No Transmisibles
(ENT) en una etapa temprana de la vida, como la diabetes tipo 2 y diversas
enfermedades cardiacas.

La educacion y promocion en salud, y la prevencién de enfermedades son
pilares fundamentales de los enfoques de enfermeria actuales, y en otros
paises esta funcion se realiza directamente en el campo de los estudiantes de
enfermeria a través de personas como las enfermeras escolares, que ayudan
a crear un ambiente mas saludable para los estudiantes.

Desarrollar intervenciones de educacién para la salud para crear conciencia
sobre el sobrepeso, la nutricién y el movimiento saludable para nifios de 12 a
17 afnos, centrandose en la prevencion de enfermedades.

El proyecto de estudio tiene como objetivo disefiar una intervencion de
enfermeria en la educacion de una alimentacion saludable que se pueda
implementar en cualquier area del centro de salud y que posibilite la formacion
de la poblacion adolescente sobre el sobrepeso.

Los habitos saludables necesarios para la prevencion y las consecuencias de
la educacién no se aplican a ellos, todo ello desde la perspectiva de la
educacién para la salud como actividad de cuidado y proteccién de la salud en

el hogar y en el medio ambiente(30).
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CAPITULO Il

MARCO METODOLOGICO
3.1. TIPO DE INVESTIGACION

El estudio realizado fue de tipo descriptivo, porque permiti6 detallar las
caracteristicas y particularidades que tiene los adolescentes con sobrepeso y
mediante la informacidon obtenida proponer una solucién para mejorar su estado

nutricional.

La investigacion realizada fue de campo porque se realizo en el barrio San Jacinto
del Canton Pillaro lo que permitié identificar el sobrepeso en los adolescentes a
través del contacto directo, para posteriormente aplicar el plan educativo nutricional
y mejorar el estado nutricional, también fue documental porque se realiz6 una
investigacion bibliografica para establecer la base cientifica de la investigacion,
recopilando datos de libros, folletos, revistas, trabajos anteriores y sitios web con

relacion a este tema.
3.2. DISENO DE LA INVESTIGACION

La presente investigacion se desarrollo a través de un disefio no experimental, por
lo que no se manipularon las variables del estudio que determinan la problematica
encontrada, la investigacion se dirigi6 al andlisis e interpretacion de las
caracteristicas seleccionadas a través de la observacion del comportamiento del
fendmeno estudiado, lo que permitié llegar a las conclusiones correspondientes a

los objetivos planteados.
3.3. ENFOQUE DE LA INVESTIGACION

El enfoque del estudio fue cuantitativo, porque se recolectaron los datos
demograficos y caracteristicas principales de los adolescentes del en el barrio San
Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua, donde se limit6 el

estudio, y los resultados se presentaron en nimeros y porcentajes.

De igual manera, tuvo un enfoque cualitativo al definirse la problematica del estudio
a través de una entrevista que permitié obtener datos cualitativos de interés para la

investigacion.
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3.4. POBLACION

Poblacién: Para el desarrollo de la presente investigacion se determiné una
poblacion de 25 adolescentes de 10 a 19 a afios de edad del Barrio en el barrio San
Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua, al ser una poblacion
finita, se procedi6 a trabajar con todos los beneficiarios al tratarse de una poblacién

pequefia por lo cual no se selecciond una muestra.
3.5. METODO DE INVESTIGACION

Método analitico - sintético porque facilité el analisis de la informacién relevante
obtenido a través de la aplicacion de las encuestas y la toma de medidas
antropomeétricas, para luego disgregar y llegar al establecimiento de conclusiones

enfocadas a la solucion de los problemas detectados, de cada caso en patrticular.
3.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE PRODUCCION DE DATOS

Entrevista: Se realiz6 una entrevista dirigida a la Directora del Centro de Salud
Tipo A Pillaro a través de la cual se lograron obtener datos que permitieron realizar
el planteamiento de la problematica del estudio. Dicha entrevista estuvo
compuesta de 3 preguntas abiertas que facilitaron el abordaje y comprension de
la magnitud del problema del tema estudiado. (ver anexo # 3 pag.97-98)

Encuesta: Esta técnica de adquisicion de informacion, se aplic6 mediante un
cuestionario previamente elaborado y estructurado de 10 preguntas cerradas,
dirigida a los adolescentes de 10 a 19 afios de edad con el objetivo de identificar
caracteristicas sociodemograficas y el nivel de conocimiento de la alimentacion

saludable. (ver anexo # 6 pag. 111)

Cuestionario de conocimientos: Se utiliz6 como técnica de recoleccion de
informacion a través de la aplicacion de un cuestionario de 10 preguntas cerradas
de tipo estructurada, aplicada a los adolescentes de 10 a 19 afios de edad con el
objetivo de identificar su nivel de conocimientos en educacion nutricional. (ver

anexo # 7 pag. 114).

Ficha IMC: Se procedié a la recoleccion de datos, mediante la medicion
antropométrica (peso v talla) con los que se calcul6 el indice de Masa Corporal
(IMC= peso en kg/talla®), datos que se anot6 en la columna respectiva de la ficha

de registro. (ver anexo # 8 pag. 117)
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Observacion: se utilizd como técnica la ficha de observacién, instrumento de
recoleccion de informacién de los diferentes hogares de los adolescentes del barrio
San Jacinto, caracteristicas de calidad de vivienda, alimentacion, economia,
acceso a centro de salud y ambiente donde vive, con el fin de conocer el estado
nutricional en los adolescentes. (ver anexo # 9 pag. 118)

Encuesta de satisfaccion: Este documento consta de 5 preguntas dirigidas a los
adolescentes con sobrepeso, el mismo que abarca los temas que fueron tratados
durante las capacitaciones brindadas de acuerdo la educacién nutricional de
enfermeria. (Ver anexo # 10 pag.119).

Valoracién nutricional continua: se utilizé como técnica Hoja de Seguimiento que
es un instrumento de recoleccion de informacion que tiene como objetivo llevar un
control del estado nutricional de los adolescentes con sobrepeso a través de
medidas antropométricas: peso, talla, perimetro cefalico, circunferencia braquial,
circunferencia abdominal e IMC, los datos antropométricos obtenidos se registran

en cada ficha por estudiante en un periodo de tres meses. (Ver anexo 11 pag. 120).
3.7. PLAN DE ANALISIS DE LOS DATOS OBTENIDOS

Para el analisis de los datos y la discusion de los resultados se opt6 por utilizar el
programa de Microsoft Excel, para la elaboracion de las tablas y graficos. Una vez
obtenidos los datos de los instrumentos aplicados se tabularon y se expusieron en
cuadros estadisticos con el respectivo analisis e interpretacion presentadas en
ndmeros y porcentajes los que sirvieron de base para el andlisis respectivo de los

mismos.

3.8 ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION
Para el desarrollo de la presente investigacion fue necesario considerar la

autorizaciéon mediante el siguiente formato

Asentimiento informado: Para la autorizacion legal de la investigacién con sus
aspectos éticos se aplicé el consentimiento informado a los padres de los
adolescentes objeto de estudio quienes participaron voluntariamente en el
estudio, la informacion obtenida es exclusiva con fines investigativos. (ver anexo
5: pag.107).
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CAPITULO IV

ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS EMPIRICOS

4.1 Analisis exploratorio de datos

El desarrollo de la presente Investigacion fue realizado en el barrio San Jacinto de
San Andrés, Cantén Pillaro, Provincia Tungurahua, con una muestra de 25
adolescentes que comprenden la edad entre 10 a 19 afios. La informacion se
recoge a través de una encuesta, ficha de observacion y son procesados a través

de las técnicas estadisticas, donde se obtuvo la siguiente informacion.

FICHA DE OBESERVACION

Tabla 1. La calidad de la vivienda en la que vive es:

ftem Frecuencia Porcentaje
Mala 2 8%
Regular 6 24%
Buena 10 40%
Muy Buena 7 28%
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion: En relacion a la calidad de vivienda en que vive los
adolescentes en un 40% es buena, seguido de un 28 % muy buena, en un 24%
regular y con un 8% mala. El lugar donde reside debe ser un lugar acogedor, que
cuente con los servicios basicos con el fin de garantizar un desarrollo adecuado

para el adolescente y no priva de los derechos.
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Tabla 2.La alimentacion que consumen en el hogar es:

ftem Frecuencia Porcentaje
Mala 9 36%
Regular 8 32%
Buena 5 20%
Muy Buena 3 12 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion: En relacion a la alimentaciéon que consumen en los
hogares es mala en un 36%, seguido por un 32% regular, en un 20% buena y
finalmente 12% es muy buena. La alimentacion es el factor principal en la calidad
de vida de una persona, alimentarse correctamente es muy complicado debido a la
falta de acceso de alimentos en los hogares, esto ayudando provocar mas

problemas nutricionales en el ambito de salud.
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Tabla 3.La economia del hogar es:

ftem Frecuencia Porcentaje
Mala 5 20%
Regular 7 28%
Buena 10 40 %
Muy Buena 3 12 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacion. Al analizar se puede observar que el 40% de familias
tiene buenos ingresos econdmicos, seguido del 28% regular, el 20% mala y con un
12% es muy buena en su economia. Mediante los resultados obtenidos
observamos que existe una economia Buena, permitiendo que en los diferentes
hogares puedan acceder a llevar una buena calidad de vida, siempre y cuando

mantengan buenos habitos alimentarios en los hogares.
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Tabla 4.Los espacios recreativos que tienen en casa es:

ftem Frecuencia Porcentaje
Mala 8 32%
Regular 7 28 %
Buena 6 24%
Muy Buena 4 16 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacidén. Con relacidon a los espacios recreativos que tiene los

hogares, se observo que el 32% es mala al no poseer un lugar especifico recreativo,
seguido de un 28% regular, un 24 % buena y finalmente un 16 % Muy buena. El

espacio recreativo, tiene una finalidad de ayudar a mejorar habilidades, destrezas

por medio de actividades recreativas, juegos, ejercicios.
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Tabla 5. Tiene huertos en su hogar

ftem Frecuencia Porcentaje
Si 9 36%
NO 16 64 %

Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Analisis e Interpretacion. Con relacion a los huertos en los hogares, se observo
que el 64% no posee ningun tipo de huerto en su casa, seguido de un 36% tiene
un lugar especifico para cultivar sus alimentos. El huerto familiar, tiene una finalidad
de ayudar a mejorar el estado nutricional por medio del consumo de alimentos

nutritivos como son verduras, frutas.
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Tabla 6. Como son los huertos de verduras y frutas frescas para la

preparacion de la alimentaciéon

ftem Frecuencia Porcentaje
Mala 15 45%
Regular 4 22 %
Buena 4 22 %
Muy Buena 2 11 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacion. Al analizar se puede observar que los huertos en los
hogares en un 45% es mala, seguido de un 22% bueno y regular, mientras que en
un 11 % tiene un huerto pequefio de verduras y frutas. Al cultivar y sembrar sus
alimentos en los hogares garantizan tener una alimentacion adecuada en los

adolescentes a ser alimentos naturales.
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Tabla 7. El agua que ingiere para su consumo es:

ftem Frecuencia
Mala 1
Regular 4
Buena I
Muy Buena 13
Total 25

Fuente: Ficha de observacion

Porcentaje

4%
16 %
28 %
52 %
100%

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacion. Al analizar se puede observar que en los hogares el

consumo de agua es muy bueno en un 32 %, seguido de un 28% bueno, 16% es

regular y un 4% es mala. La mayoria de familias tiene acceso al servicio basico de

agua lo cual es muy bueno porque pueden preparar sus alimentos, el agua es vital

para el ser humano.
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Tabla 8. El ambiente en la que viven es:

ftem Frecuencia
Mala 3
Regular 5
Buena 10
Muy Buena I
Total 25

Fuente: Ficha de observacion

Porcentaje

12%
20 %
40 %
28%
100%

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Anadlisis e Interpretacion. En relacion al ambiente en que vive las familias es

buena en un 40%, seguido de un 28% es muy buena, mientras en un 20% es regular

y finalmente en 12% es mala. El ambiente en los hogares debe armoénico, seguro,

para ayudar a garantizar un desarrollo y crecimiento adecuado de los adolescentes.
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Tabla 9. El niUmero de familiares del adolescente es:

Familiares Frecuencia Porcentaje
la3 3 12%
4a6 11 44 %
7a9 8 32 %

10a12 3 12 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion
Realizado por: Jessica Maribel Toapanta Cunalata

Analisis e Interpretacion. Al analizar se puede observar el nUmero de familias de
los adolescentes en un 44% est4 formado por de 4 a 6 personas, seguido de 32%
de 7 a 9 personas, en un 12% de 10 a 12 personas Y finalmente en un 12 % por 1
a 3 personas. Los integrantes de la familia van determinar la forma de vivir a través
sus ingresos econdmicos, estabilidad laboral, vivienda y alimentacion al ser familias
muy numerosas no les alcanza para poder vivir comodamente o tiene muy poco

acceso a los servicios como es una alimentacion saludable.
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Tabla 10. Existe contaminacion en el domicilio:

ftem Frecuencia Porcentaje
Mucho 6 24%
Regular 5 20 %
Poco 11 44 %
Nada 3 12 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacion. Con relacion a la contaminacion que existe en el
domicilio existe un 44% que es poco debido a la explotacion de bosques,
contaminacion de los rios, contaminacion ambiental, mientras que el 24% es
mucho, seguido del 20% regular y 12% es nada. La contaminacion es un factor
para contraer una enfermedad en las familias, al estar expuestos en un ambiente
no adecuado para vivir son mas propensos a llevar una mala calidad de vida y un

estado nutricional no adecuado.
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Tabla 11. La convivencia de la familia con animales es:

ftem Frecuencia Porcentaje
Nula 3 12%
Poca 5 20 %
Regular 7 28%
Constante 10 40 %
Total 25 100%

Fuente: Ficha de observacion

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacion. Con relacion a la convivencia de la familia con animales,
es constante en un 40% viven junto con los animales, seguido del 28% es regular,
mientras que el 20% es poco los animales viven junto a ellos, seguido del 12% es
mala, porque tiene animales, pero poseen su propio espacio. Es importante que los
animales tengan su propio espacio no deben convivir y compartir el mismo lugar
con las personas, al ser animales necesitan tener su espacio para alimentarse y

realizar sus necesidades.
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ENCUESTA

Tabla 12. Datos Sociodemogréaficos

Informacion general de los encuestados.

Opciones Frecuencia Porcentaje
Blanco 0 0%
Auto Identificacion Mestizo o5 100%
Indigena 0 0%
Estado Civil Soltero 25 100%
Primaria 5 20%
Nivel de instruccion
Bachiller 20 80%
Sexo Femenino 16 64%
Masculino 9 36%
Edad 10 a 19 afios 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e Interpretacion. Se obtiene que el 100% de los encuestados se auto
identifican como mestizos, por otro lado, se obtiene que el 100% de los
encuestados son solteros, Otro aspecto analizado es el nivel de instruccion, donde
el 80 % esta cursando el bachiller mientras que el 20% esta en primaria. También
como otro aspecto el 64 % de la muestra es de sexo femenino y el 36 %
corresponde al sexo masculino de la poblacién en estudio. Finalmente, el 100 % de

la muestra de la edad corresponden a los adolescentes de 10 a 19 afios de edad.

44



Tabla 13.;Qué alimentos consume normalmente?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Carbohidratos 8 32%
Proteinas 3 12%
Vitaminas 3 12%
Grasas 6 24%
Dulces 5 20%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. Al analizar se puede observar que el 32 % de los
encuestados adolescentes su principal fuente de alimentos son los carbohidratos,
seguido del 24% de grasas, el 20% de dulces alta consumo de azucares simples y
con un 12 % de proteinas como vitaminas mostrando un bajo consumo de
legumbres, frutas frescas y verduras en los adolescentes. De acuerdo a los
resultados obtenidos observamos que existe un alto consumos caloricos y
energético de alimentos no nutritivos, afectando al desarrollo integral de los

adolescentes.
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Tabla 14. ;Considera usted que su alimentacién es?

Auto ldentificacion Frecuencia Porcentaje
Adecuada 12 48%
Inadecuada 5 20%
Poco adecuada 8 32%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. En relacion a la alimentacion se puede observar que el
48% de los adolescentes se alimentan de manera adecuada, mientras que el 32%
no mantiene una alimentacion poca adecuado. Y el 20 % de los adolescentes no
tienen una buena alimentacion en sus hogares. Los adolescentes, necesitan tener
una alimentacion saludable, un horario y una forma ordenada como planificada de
esa manera estamos brindando todos los nutrientes a su organismo manteniendo

un buen estado nutricional.
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Tabla 15. ¢Ingiere los alimentos en horarios establecidos?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Siempre 5 20%
A veces 8 32%
Nunca 12 48%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Analisis e interpretacion. Con relacion al horario de alimentacion en los
adolescentes se puede observar que el 48% de los adolescentes no mantiene un
horario de alimentacion, mientras que el 32% a veces mantiene una alimentacion
en un horario adecuado. Y el 20% de los adolescentes mantiene un horario
adecuado en sus tiempos de comida. Los Adolescentes, necesitan mantener sus
horarios y tiempos de comida cada dia de manera adecuada que cubra las
necesidades nutricionales por medio de la alimentacion saludable ayudar mejorar

el metabolismo del adolescente y evitar a futuras complicaciones en su salud.
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Tabla 16. ¢Con qué frecuencia usted realiza ejercicio fisico?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Diario 5 20%
Semanal 13 52%
Mensual 5 20%
Nunca 2 8%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. Se determina que el 52% de los adolescentes realizan
actividad fisca semanalmente, mientras que el 20% realiza actividad fisca
mensualmente y finalmente el 8% no realiza ningun tipo de actividad fisica. La
actividad fisica en el adolescente es muy importante mantiene al cuerpo activo,
disminuye a contraer enfermedades a tempranas edades, evitando el sedentarismo
mejora el desarrollo correcto tanto fisico como mental. Se recomienda realizar
actividad fisica 3 veces por semana como son caminatas, trote, ejercicios

aerdbicos.
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Tabla 17.¢;,Qué cantidad de agua consume diariamente?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Ya litro 1 4%
Y litro 5 20%
1 litro 11 44%
2 litros 8 32%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. En relacion al consumo agua se evidencia que el 44%
consume 1 litro diario de agua durante el dia, el otro 32% consume 2 litros de agua
en el dia, el 20% consume %2 litro de agua al dia y finalmente el 4% de los
encuestados consume ¥ de litro de agua, es decir agua es muy importante su
consumo durante nuestras actividades que realizamos, debemos mantener el
cuerpo hidratado y acostumbrar a consumir agua y evitar deshidrataciones cuando
realizamos actividad fisica. La cantidad recomendable del consumo de agua para

los adolescentes es de 1,6 a 2 litros al dia.
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Tabla 18. ¢ Consume alimentos preparados fuera de casa?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Si 15 60%
No 10 40%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacién. En relacién con el consumo de alimentos preparados
fuera de casa se observa el 60% de encuestados consumen alimentos preparados
como papas fritas, choclo mote, ceviches, papi pollo, snacks casi todos los dias,
mientras que el 40% indica que consumen alimentos rapidos y preparados en casa.
El consumo alto de alimentos preparados fuera de casa no es recomendable para
los adolescentes porque no aporta ningun beneficio para la salud y sus nutrientes
son bajos a comparacion de una alimentacion preparada en casa, a la vez no se

conoce como fue su preparacion.
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Tabla 19. ¢Cuantas veces a la semana consume dulces, snacks o comida

chatarra?
Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Diario 10 40%
la3vecesala 6 24%
semana
4 a6veces ala 7 28%
semana
No consume 2 8%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. Se evidencia que el 40 % responden que consumen de
snacks, dulces y golosinas es diario, mientras que el 28% consumen de 4 a 6 veces
a la semana, el 24% consumen de 1 a 3 veces en la semana y finalmente el 8% no
consume dulces. Por lo tanto, se concluye que existe un consumo mayor de snacks,
dulces y golosinas, lo que ocasiona el aumento de sobrepeso y obesidad en los
adolescentes ya que no aporta con ningun nutriente, para el desarrollo y
crecimiento del adolescente, por lo que es necesario una intervencion para el
consumo equilibrado de los alimentos. Se recomienda controlar el consumo de

dulces y debe ser ocasional.
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Tabla 20. ¢Acude regularmente a un centro de salud para una valoracion

nutricional?

Auto ldentificacion Frecuencia Porcentaje
Si 6 24%
No 19 76%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. En relacion a la salud del adolescente para una
valoracion nutricional el 76% de los encuestados indica que, no acuden al centro
de salud, solo cuando se sienten mal o enfermos, mientras que el otro 24% de
encuestados indican que si acuden al centro de salud para realizarse su valoracion
nutricional. La importancia de realizarse un control médico tanto fisico como
nutricional en los adolescentes es fundamental con el fin de conocer como esta en

su desarrollo si va acorde a su edad y evitar posibles enfermedades a largo plazo.
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Tabla 21. ¢Considera usted que los alimentos que consume le proporcionan

la energia necesaria para las actividades fisicas que realiza diariamente?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Si 20 80%
No 5 20%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Andlisis e interpretacion. En relacion al consumo de alimentos en el adolescente,
se observa el 80% de encuestados los alimentos consumidos les proporciona la
energia necesaria para realizar sus actividades al dia, mientras que el 20% indica
qgue no les proporciona la energia para realizar sus actividades. El consumo de
alimentos para realizar actividad fisica debe ser una alimentacion equilibrada y
completa que tenga todos los nutrientes como son las frutas, verduras, cereales y
carnes aporta al crecimiento y desarrollo del adolescente y le proporciona una

energia buena durante sus actividades fisicas.
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Tabla 22. ¢ Usted, en cudl de las comidas principales consume mayor cantidad

de alimento?

Auto Identificacion Frecuencia Porcentaje
Desayuno 4 16%
Almuerzo 8 32%
Merienda 6 24%

Todas las anteriores 7 28%
Total 25 100%

Fuente: Encuesta

Realizado por: Estudiante Técnico de Enfermeria ISTSG 2022.

Analisis e interpretacion. En relacién al consumo mayor de alimentos en los
tiempos de comida, se observa el 32% de encuestados hay un mayor consumo de
alimentos en el almuerzo, mientras que el 28% indica que consumen en los 3
tiempos de comidas, el 24% consuma en la merienda y finalmente el 16% consume
en el desayuno. La ingesta de los alimentos debe ser equilibrado y variado durante
el dia, en raciones pequefias y cubran las necesidades nutricionales del
adolescente. No debemos comer como pobres o como ricos, el plato a servirse
debe tener su carbohidrato, proteina y sus vitaminas acompafado de un vaso con

agua para mantener una buena hidratacion del cuerpo.
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4.2. Valoraciéon Nutricional mediante el IMC de los adolescentes

Gréafico 1. Adolescente de 11 afios
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Grafico 2. Adolescentes de 13 afos
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Gréfico 3. Adolescentes 14 afios
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Grafico 4.Adolescentes de 15 afios
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Gréafico 5.Adolescentes de 16 afios
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Grafico 6. Adolescentes 17 afios
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Analisis e interpretacion. Segun el analisis desde el grafico n° 1 hasta el grafico
n° 7 ,se observa claramente la distribucion en base a las distintas desviaciones que
presentan cada grafica se puede constatar, que el 100% de la poblacién
adolescente se encuentra en sobrepeso, debido a una mala alimentacién que se
tiene dentro del en el barrio San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia
Tungurahua, como es el alto consumo de comida chatarra como papas fritas,
hamburguesas y consumo de productos como los snacks, con alto nivel grasa,
azucar y sal, asi como también el consumo de bebidas gaseosas, jugos en
conserva los mismos que no aportan ningun tipo de valor nutritivo ocasionando
dafio al estado de salud y conllevando a ser mas propensos a contraer una
enfermedad no trasmisible como es el sobrepeso, obesidad, enfermedades

cardiovasculares, insuficiencia cardiaca, o diabetes entre otras.
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CAPITULO V

PLAN DE INTERVENCION Y ANALISIS Y DISCUSION DE
RESULTADOS

Propuesta del plan de intervencién de enfermeria para la educacion sobre buenos habitos
alimentarios, dirigido a los adolescentes con sobrepeso de 10 a 19 afios de edad del en el

barrio San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua.

Tema: Plan de Educacion nutricional en enfermeria en adolescentes de 10 a 19
afos con sobrepeso en el Barrio San Jacinto, Parroquia San Andrés, Cantén Pillaro

Provincia Tungurahua enero — marzo 2022.
Diagnostico

El proceso de valoracion inicial de la situacion de los 25 adolescentes de 10 a 19
afos del barrio “San Jacinto del Cantén Pillaro” permitié identificar los siguientes

aspectos:

+ Existe un desconocimiento por parte de los adolescentes sobre la alimentacién
adecuada, como también un consumo alto en calorias con un aporte nutritivo
muy pobre y perjudicial para la salud en un 80% relacionadas directamente con
los malos habitos alimentarios la cual afecta el desarrollo fisico, psicoldgico y
mental a largo plazo presentan enfermedades como diabetes, EVC,
hipertension.

+ El horario de alimentacion diaria de los adolescentes, en un 90% mencionan
gue no se alimentan a las horas que son debido a clases, tareas del colegio o
no apetecen comer a esa hora o por juegos y prefieren consumir alimentos fuera
de casa como los snacks, dulces y golosinas lo consumen a diario o de 1 a 3
veces en la semana y desconoce sus efectos negativos asi la salud.

+ En cuanto a la valoracion nutricional en los adolescentes, en un 100% presentan

sobrepeso como resultado obtenido del IMC.
Temas atratar con los habitantes:

+ La Adolescencia y etapas de la adolescencia
+ Sobrepeso
+ Estilos de vida
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+ Alimentacion saludable

+ Estado nutricional

+ Higiene y preparacion de los alimentos
+ Actividad fisica

+ Intervencion de enfermeria en adolescentes con sobrepeso.
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5.1. Plan deintervencion de enfermeria, dirigido a los adolescentes del barrio San Jacinto del Cantdn Pillaro.
PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA EN ADOLESCENTES CON SOBREPESO PARA UNA EDUCACION NUTRICIONAL EN EL
BARRIO SAN JACINTO.
LUGAR HORARIO | OBJETIVO TEMAS ACTIVIDADES RECURSOS RESPONSABLE | EVALUACION
GENERAL
Barrio San | 1*" dia Realizar la | Presentacion de la | Acto de inauguracion Jessica Toapanta | Mediante esta
Jacinto de 8h00 a preseptacmn del | investigadora, SOCI.a|IZZ.3.,CIOn del Socializacién de los | Diapositivas (Investigadora) dmamlcg,se logré la
San 10h00 investigador del | proceso de capacitacion, plan temas aceptacion de la
Andrés proyecto. de ejercicios y plan de Triptico capacitacion por
i i6 Entrega de un
Dar a conocer la alimentacion d.e. los ntr g Pelota parte de los
Introduccion y adolescentes, socializar los | triptico. ; adolescentes  del
i Marcadores i
FECHA aspectos temas a tratar.y. presentacion de Se el U barrio.
18/05/2022 generales. reetos os pertiparites. interaccion con el | Infocus
INTRODUCCION A LA | Juego Tingo Tango
ADOLESCENCIA en el cual el
, participante que
\/ .
¢Que .es £ quede debe realizar
Adolescencia? L
una dinamica.
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a Etapas de la Adolescencia Presentacion: Cartel Jessica Toapanta | Se logré6 aportar
Y v/ Etapa Temprana DIAGRAMA DE \Ialagrama et (Investigadora) COE conOC|m|ent0|s
v'  Etapa Tardia VENN enn sobre : a
. . adolescencia en los
Cinta Adhesiva . .
Etapas de la jovenes del barrio.

Guia de
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Adolescencia.

Adolescencia

Alimentacion
Saludable en
el Adolescente

Temprana.
Adolescencia Tardia. {Peg #3)
2% dia Conocer los | Cambios biopsicosociales en | Presentacion: Computador Se logr6 aportar
cambios la Adolescencia. VIDEO EDUCATIVO | Video Jessica Toapanta con conocimientos
Biopsicosociales v ¢Qué es el cambio Educativo : Sdlis . o
08h00 a e . (Investigadora) adolescencia en los
_ 10h00 y aspectos Biopsicosocial” _ Infocus P [
Barrio San biol6gicos, v' ¢Cuéles son los cambios | Cambios '
Jacinto de psicoldgicos y en los adolescentes? biopsicosociales en | Guia de
San i la Adolescencia. Alimentacion
) sociales en la https://youtu.be/dZiJp7
Andrés adolescencia. Saludable en
6DLed | Adolescent
FECHA el Adolescente
20/052022 (Pag. # 6)
10h00 a EJERCICIOS
10h30
10h30 a | Conocer los v' Aspectos Bioldgicos Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré identificar
v AT .
13h00 a.sp(,actos Aspectos Pspologmos LLUVIA DE IDEAS Cartel (Investigadora) cudles son los
biolégicos, v' Aspectos Sociales aspectos como
psicolégicos vy IMAGENES marcadores fisicos, psicologicos
sociales gn la Que son los aspectos | Imagenes y sociales en los
adolescencia Biologicos adolescentes.
Infocus
Qqe S(?n.los aspectos Guia de
Psicologicos . L
Alimentacion

Que son los aspectos

Saludable en
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https://youtu.be/dZiJp76DLe4
https://youtu.be/dZiJp76DLe4

Sociales el Adolescente
(Pag. # 6)
Barrio San | 3 dia Conocer acerca | SOBREPESO Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré dar a
éztr:]mto <o 8h00 szb:epeso _en g v' Sobrepeso IMAGEN Imagen (Investigadora) cogocer SelsiE Iel
Andrés 10h00 adolescencia. v' Factores del sobrepeso | ILUSTRADA ilustrada SZ :epesot en 10s
v' Consecuencias (SOBREPESO) adolescentes y_sus
o Infocus efectos negativos
FECHA v Prevencion TRIPTICO ud
25/052022 Triptico en su salud.
Sobrepeso Guia de
Factores del | Alimentacion
sobrepeso Saludable en
. el
Consecuencias
Adolescente.
Prevencion ,
(Pag. #7)
10h00 EJERCICICIOS
10h30
4% dia Identificar las | Tratamiento Nutricional Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré6 aportar
8h00 medlda§ 3 el v' ¢ Cudles son las pautas | VIDEO DIDACTICO Video (Investigadora) con con,OC|m|entos
prevencion y . sobre como llevar
. 10h00 . de Tratamiento : .
Barrio San tratamiento en sobrepeso? Tratamiento Infocus un tratamiento
Jacinto de adolescentes con peso: sobrepeso. Guia de nutricional en
iar(; ) sobre_peso y Alfiamaeian adole_scentes con
ndrées obesidad. SARERE  an obesidad y
FECHA el sobrepeso.
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27/052022 Adolescente.
(Pag. # 8)
10h00 EJERCICICIOS
10h30
Barrio San | 5 dia Conocer las | ANTROPOMETRIA Presentacion de | Computador Jessica Toapanta | Se logré dar
Jacinto de 8h00 medidas - v +Cusles son las diapositivas con los Diapositivas (Investigadora) conqcer las
San antropomeétricas ) temas: medidas
3 10h00 Medidas .
Andrés de los . . Infocus antropomeétricas a
Adol . Antropométricas? Medidas | 4ol .
IO escentes -y v’ Talla Antropométricas Guia de 0s adolescentes.
va qrguon v Peso Tall Alimentacién
nutricional. alla CelEblE
FECHA Peso el Adolescente
1/06/2022 (Pag. # 8)
10h00 EJERCICICIOS
10h30
10h30 Identificar el v IMC Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré identificar
13h00 estado nutricional Tablas de cre9|m|ento IMAGENES Imégenes (Investigadora) el estado nutricional
de los v Toma de medidas. de los adolescentes
Adol : (TABLAS DE | (tablas de del barri di
olescentes. CRECIMIENTO) crecimiento €l barrio por medio
OMS) de una toma de
IMC medidas
Tablas de Infocus antropomeétricas.
crecimiento Balanza

Cinta métrica
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Tallimetro

Barrio San
Jacinto de
San
Andrés

FECHA
3/06/2022

6% dia Conocer el estilo | ESTILO DE VIDA Presentacion: Cartel Jessica Toapanta | Se logré conocer el
8h00 a o122 el oIS v Estilo de vida ARBOL DE IDEAS Marcadores (Investigadora) Ol Ol
adolescentes de . . adolescente.
10h00 v' ¢Cudles son los Estilo . . . .
cada hogar. ) Estilo de vida paralos | Hojas: idea
de vida de |los o
Adolescentes principal
Adolescentes?
Tronco: ideas
secundarias
Guia de
Alimentacién
Saludable en
el Adolescente
(Pag. # 11)
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a v' Tipos de estilos | Presentacion: Pelota (pasar | Jessica Toapanta | Se logré conocer el
13h00 saludables la pelota de un : estilo de vida en un
LA PELOTA - (Investigadora)
v/ Saludable compafiero a adolescente y los
PREGUNTONA . .
v" No saludable otro el que tipos de estilos
Tipos de estilo de | tenga la pelota saludable 'y no
vida saludable. | debe contestar saludable.
Saludable un estilo de
N el vida saludable

y no
saludable.)

Guia de
Alimentacion
Saludable en
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el Adolescente

(Pag. # 11)
Barrio San | 7™M dia Conocer los | HABITOS ALIMENTARIOS Presentacion: Cartel Jessica Toapanta | Se logré identificar
Jacinto de | ghop  a | "APIOS v Habito MAPA MENTAL Marcadores de | (Investigadora) | 05 habitos
alimentarios . - alimentarios, gustos
San 10h00 _ v' Cudles son los Habitos e . . colores :
preferencias . . Habitos alimentarios en los alimentos y
" . . alimentarios de los . : .
Andrés alimentarias vy adolescentes de los adolescentes | Cinta Adhesiva preferencias en la
—— como influye en la Gufa e alimentacion.
salud y estado Al L
8/06/2022 o imentacion
nutricional del
Saludable en
para ayudar en su el Adolescente
estado nutricional
del adolescente. (Pag. # 12)
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a | Identificar las v’ ¢Cudles son | Presentacion: Cartel Jessica Toapanta | Se logré identificar
13h00 pr.eferenc.|as pr_eferenc_las ESQUEMA DE | Marcadores (Investigadora) cuales son los
alimentarias en alimentarias? gustos en los
. LLAVES . ) s
los adolescentes v' Beneficios de estos Cinta Adhesiva alimentos y
y los beneficios alimentos en los | Preferencias Gufa e preferencias en la
de los alimentos adolescentes. alimentarias AlfiramiaEiEn alimentacion.
en _ _el estado Beneficios de estos | Saludable en
nutricional. alimentos en los | el Adolescente
adolescentes. (Pag. # 12)
Barrio San | 8" dia Identificar el | ESTADO NUTRICIONAL Presentacion: Mesas Jessica Toapanta | Se logré identificar
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Jacinto de | 8h00 a | estado nutricional v" Nutricién MESA REDONDA Sillas (Investigadora) el estado nutricional
v .
San 10h00 de los Nutrllente Nutricion Papel de los qdolescentes
dra adolescentes v' ¢Qué es el Estado del barrio.
AREHES para conocer Ssi nutricional en los | Nutriente Esferos
FECHA esta adecuado a adolescentes? Estado nutricional en | Guia de
10/06/2022 su edad. los adolescentes. Alimentacién
Saludable en
el Adolescente
(Pag. # 13)
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a Identificar la v' ¢ Cuadl es la importancia | Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logr6 identificar
13h00 |mpc.Jr.t€;mC|a de la de la nutricion en los MAPA Infocus (Investigadora) Iampgrtanua dela
nutricibn en la adolescentes? nutricién en los
. CONCEPTUAL .
etapa de la v’ ¢Coémo valorar del Guia de Adolescentes.
adolescencia y la estado nutricional? Importancia de la | Alimentacion
valoracion en nutricibn  en  los | Saludable en
esta etapa. adolescentes el Adolescente
Valoracion nutricional | (Pag. # 13)
Barrio San | 9" dia Determinar el | ALIMENTACION SALUDABLE | Presentacion: Cartel (dibujo | Jessica Toapanta | Se logr6 identificar
Jacinto de | ghoo  a | 9390 de v Alimento IDEAS DE MANO | 9r@nde mano) | o ctigadora) | S nivel - de
conocimiento ) . conocimiento de los
San 10h00 v (Qué es la . L Mano (palma
acerca de |la ) . Alimentacion . adolescentes en
. i L Alimentacion de mano ideas ] o
Andrés alimentacion Saludable e alimentacion
Saludable? principales, _
saludable, en los . saludable con el fin
FECHA dedos ideas .
adolescentes secundarias) de mejorar sus
1/07/2022 habitos alimentarios
Marcadores en sus hogares.
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Cinta adhesiva

Guia de
Alimentacion

Saludable en
el Adolescente

(Pag. # 13)
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a Dar a conocer las Nutricion Presentacion: Crucigrama (8 | Jessica Toapanta | Se logr6 identificar
13h00 ' ; CU3 : i
necggldades (,Cualgs son las CRUCIGRAMA palgbras. (Investigadora) las N necesidades
nutricionales de Necesidades de nutriente, nutricionales para
los adolescentes nutrientes? Nutricion alimento, los adolescentes
y su nutricién. Nesesiares e nutricion, mantenga una
uiETiEs carbohidrato, buena alimentacion
proteina, saludable.
grasas,
vitaminas,
minerales.
Guia de
Alimentacioén
Saludable en
el Adolescente
(Pag. # 13)
Barrio San | 10™ dia Identificar los Distribucién de | Presentacion: Piramide Jessica Toapanta | Se  alcanz6 a
Jacinto de principales macronutrientes PIRAMIDE nutricional (Investigadora) educar a la
8h00 a | alimentos que ,Qué es la Pirdmide (alimentos, poblacion acerca de
San 10h00 . NUTRCIONAL . L
conforman en la Nutricional? porciones.) la piramide
piramide Distribucion de ; nutricional y de los
Guia de
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Andrés

nutricional y la
distribucién de los

macronutrientes

Piramide nutricional

Alimentacion
Saludable en

grupos alimenticios
que los contienen.

FECHA macronutrientes el Adolescente
6/07/2022
(Pag. # 14)
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a | Conocer los v ¢Cuéles son los | Presentacion: Cartel Jessica Toapanta | Se alcanzé a
. ; S
13h00 tlempos de tlempgs de com@a. CARTEL Marcadores (Investigadora) educar. ' a la
comida que debe v' Horarios de comidas poblacion acerca de
tener cada Tiempos de comida Cinta adhesiva los tiempos de
adole_scente y Meraifes i ek | @i e comida y horarios
horarios. Alrrerrecien que debe tener
CeluEblE cada adolescente
el Adolescente en su hogar.
(Péag. # 14)
] Vo 7 Indicar la e o . L .
Barrio San | 11'° dia clasificacion  de v'  Clasificacion de los | Presentacion: Ruleta de | Jessica Toapanta | Se logro instruir a
ificaci ) ) ;
Jacinto de | ghoo a | los alimentos y cllimzTies: RULETA DE LOS ?gg}ir;?; (Investigadora) :g: a&sten;;z;t:}?;z
San 10h00 las cinco comidas ALIMENTOS f’ i
] diarias carnes, frutas, alimentos
Andrés o verduras, saludables y
principales que . .
deb | golosinas, comidas
FECHA eben comer 1os lacteos) principales.
8/07/2022 adolescentes.
Guia de
Alimentacion

Saludable en
el Adolescente

68




(Pag. # 15)

10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a Irl(idrllc?r | ES Recomendaciones Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré instruir a
13h00 principales - nutricionales en el . . los asistentes de
recomendaciones VIDEO DIDACTICO | Video (Investigadora) .
ricional grupo de edad de 10 a cémo llevar una
nutricionales  en 19 afios de edad. TRIPTICO Infocus alimentacion
los adolescentes. ludabl
Recomendaciones Triptico saluda _ eysus
https://youtu.be/xP7Zawk nutricionales de |a cui J respectivas
uia e i
Ez3A alimentacion. _ y recomendaciones.
Alimentacion
Saludable en
el Adolescente
(Pag. # 15)
Barrio San | 12'° dia Dar a conocer las | HIGUIENE DE ALIMENTOS Presentacion: Imagenes Jessica Toapanta | Se alcanzé a
Jacinto de formas correctas v Higiene en la | TALLER llustradas (Investigadora) instruir a los
shoo % de e preparacibn de los Desinfeccion y CEIESEENES  UE
San 10h00 manipulaciéon de alimentos Higiene en la - mantengan una
Andrés los alimentos ' L preparacion de los : higiene  correcta
v Formas de coccion de i (agua, vinagre,
para lograr una | i ¢ alimentos. limén. frut para el consumo de
FECHA correcta 0s alimentos. | mon, iAo los alimentos y asi
13/07/2022 Formas de coccion | verdura, sal.)

preparacién y
conservacion de
los alimentos

de los alimentos.

Indicar a cada uno de
los asistentes la

Jaboén, toalla,
lavacara.
Guia de

evitar las
enfermedades que
afecta a la salud.
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https://youtu.be/xP7ZaWkEz3A
https://youtu.be/xP7ZaWkEz3A

forma adecuada del
lavado de las manos
antes y después de
comer e ir al bafio.

Alimentacion
Saludable en
el Adolescente

(Pag. # 16,17)

10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a Dar a conocer las v'  Limpieza y desinfeccion AGEEETEElE Computador Jessica Toapanta | Se alcanzo a
10 formas correctas del area de preparacion DIAPOSITIVAS Diapositivas (Investigadora) Instruir a los
, Limpieza y adolescentes que
de la e instrumentos de Infocus mantengan i
. L . desinfeccion del area .
manipulacion de cocina. Guia de higiene correcta
los alimentos fje preparacion € Alimentacion Ipara Igl cor:sumo de'
os alimentos y asi
para lograr una instrumentos de | sajudable  en e y |
cocina. el Adolescente evita as
correcta enfermedades que
preparacion y (Pag. # 16,17) afecta a la salud.
conservacion de
los alimentos.
Barrio San | 13° dia Incentivar a los | ACTIVIDAD FISICA Presentacion Computador Jessica Toapanta | Se logrd incentivar
Jacinto de | Bho0 a adol.lescent?’s. . Z v Que es la Actividad | IMAGEN Imagenes (Investigadora) Z :Z;S:?ii;igzz
San 10h00 ;,e"?”zar activida fisica COMPARATIVAS i ! \
fsica para evitar v T - nfocus fisica para mejorar
. ) Tipos de actividades .
Andrés el sedentarismo y v Pausas activas Pausas activas Gufa e su salud y estado
FECHA enfermedades A Teles AleriEsEn nutricional con el fin
como son el de mantener al
15/07/2022 . - Saludable en
sobrepeso y Tipos de actividad | _°\ cuerpo  sano vy
obesidad. fisica. activo.

(Pag. # 18)
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10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a | Ildentificar los v’ ¢Cudles con los | Presentacion: Afiche Jessica Toapanta | Se logré incentivar
13h00 ber?e_fluos, _de la ber.1e.f|C|os, . de la AFICHE (beneficios _ (Investigadora) a los .adolesc_e_ntes
actividad fisica en actividad fisica?? recomendacio a realizar actividad
adolescentes con v Recomendaciones Beneficios de la|nes de |la fisica y sus
sobrepeso y antes de realizar | actividad fisica. actividad beneficios de
obesidad. actividad fisica. FesarErcEEE e fisica.) ;feghzar actl\{ldad
Guia de fsica para mejorar
. - su salud y estado
Alimentacion . :
nutricional con el fin
Saludable en
de mantener al
el Adolescente
cuerpo sano y
(Pag. # 18) activo.
Barrio San | 14'° dia Identificar las | INTERVENCION DE | Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré identificar
éztr:]mto de 8h00 a mtl?rvenc!ones Ide ENFERMERIA MAPA Infocus (Investigadora) gl elstad(; nlutr|C|o?aI
, 10h00 eniermeria en 10s v' Intervencion de | CONCEPTUAL €103 a_ olescen E_ES
Andrés adolescentes . Mapa del barrio por medio
) enfermeria en la .
para mejorar el P .. | Intervencion de | conceptual de una toma de
FECHA desarroll educacion y prevencion . medid
20/07/2022 esarrofio d% del  sobrepeso y | _ o ies Guia de edidas
crecimiento e obesidad. AT e antropomeétricas.
adolescente Saludable en
el Adolescente
(Pag. # 19)
10h00 a EJERCICICIOS
10h30
10h30 a Identificar las v En la educacion vy | Presentacion: Computador Jessica Toapanta | Se logré llenar con
13h00 i i i6 i
intervenciones de prevencion del DIAPOSITIVAS Internet (Investigadora) el mensaje de

enfermeria en la

prevenir sobrepeso
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prevencion y
educacion en los
adolescentes
para mejorar el
estado nutricional
y estilo de vida.

sobrepeso y obesidad.

En la educacion y

prevencion del
sobrepeso y
obesidad.

Diapositivas
Infocus

Guia de
Alimentacion

Saludable en
el Adolescente

y obesidad en los
adolescentes.

(Pag. # 19)
Barrio San | 15° dia Identificar la | TALLER NUTRICIONAL Presentacion: Jessica Toapanta | Se logré impartir
Jacinto de 8h00  a |mp0rtanc!a de v' Taller preparacion de | TALLER PRACTICO | Guia de | (Investigadora) una EelE@E
los alimentos - . . saludable
San 11h00 una colacion saludable - Alimentacion
saludables para Taller preparacion de mostrando la
. a base de frutas de .. | Saludable en .
Andrés los adolescentes una colacion facilidad de
. temporada el Adolescente -
evitando el saludable a base de (Pag. # 20) preparacion y su
FECHA consumo de frutas de temporada. ' beneficio de
22/07/2022 alimento no Taller alimentos
beneficiosos (colacion) saludables.
como los Frutas
snaks_,dulces 0 Guineo,
sieltoelizts: Fresas, Yogur
natural,
Granola.
11h00 a Contribuir a un | HUERTO FAMILIAR Presentacion: Plantas, Jessica Toapanta | Se entregé a cada
13h00 ili ici
huertq familiar v'  Entrega de plantas TALLER PRACTICO ezelE (Investigadora) participante una
que disponga los - . . planta de verduras
, v' Beneficios de la comida Ajo.  Acelga,
alimentos . Entrega de un huerto saludables, para
i orgénica para la - col, lechuga,
necesarios. .., o saludable organico. . i que en casa huerto
nutricién de nifios. brécoli.

familiar lo puedan
sembrar y cultivar.
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5.1.1. PLAN DE EJERCICIOS PARA ADOLESCENTES DE 10 A 19 ANOS DEL BARRIO SAN JACINTO DE SAN ANDRES

FECHA/LUGAR | HORARIO | OBJETIVO TEMA ACTIVIDADES RESPONSABLE RECURSOS EVALUACION
Barrio San | 10h00 a | Realizar ejercicios | Ejercicios para | Ejercicios de movilidad | Jessica Toapanta Aula Se logro incentivar
Jacinto de San | 10h30 de calentamiento | el calentamiento | articular y estiramiento : a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas . -
Andrés con los | _. .. . . a realizar actividad
Ejercicios Duracién de 20 a 30 min. ..
adolescentes para " fisica.
FECHA . aerdbicos
mejorar su Trote o marcha
18/05/2022 moyll|d§d y Duracion de 10 a 15 min.
estiramiento  de
musculos y
articulaciones.
Barrio San | 10h00 a | Realizar ejercicios | Ejercicios para | Calentamiento de piernas y | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 aerébicos con los | el calentamiento | brazos : a realizar ejercicios
, (Investigadora) Canchas L
Andrés adolescentes Y L : aerobicos para
. | aparato Ejercicios Duracion 10 minutos Sk ey I
FECHA me10_ra a_ P aerébicos .
respiratorio y Caminatas cortas salud del
20/05/2022 vascular Caminatas Duracién 30 minutos adolescente.
guemando la | cortas.
grasa.
Barrio San | 10h00 a Realizar pausas Caminar 1 minuto en su | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 activas evita al entorno. . a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas .
Andres cuerpo que entre . . a realizar Pausas
3 Estiramientos de cabeza, .
en estrés. PAUSAS : activas como un
FECHA cuello y cadera por 5 min. ~
Permite eliminar ACTIVAS pequefio descanso
25/05/2022 ) Descanso 5 min. o relajacion para el
energia
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acumulada.

Ejercicios para piernas
sentadillas con series de 3
con 10 repeticiones

cuerpo.

Barrio San | 10h00 a Realizar ejercicios | Ejercicios para | Ejercicios de movilidad | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 de baile para | el calentamiento | articular y estiramiento . a los adolescentes
. . (Investigadora) Canchas . .
Andrés ayudaraestimular | _. . . L . a realizar bailo
iscul Ejercicios Duracién de 10 a 15 min. terania
FECHA mgscu O_S Y| aerébicos . . P!
articulaciones en Bailo terapia
A e los adolescentes. Duracion de 1 hora.
Barrio San | 10h00 a Realizar pausas PAUSAS Caminar 1 minuto en su | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 activas evita al ACTIVAS entorno. . a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas .
Andrés cuerpo que entre N a realizar una
N estré Estiramientos de cabeza, ausa activa
FECHA en estres. cuello, espalda y cintura por P .
Permite eliminar 5 min rEleeente
1/06/2022 , ' brazos.
energia L
Ejercicios para brazos
acumulada. . .
flexiones con series de 5
con 10 repeticiones
Barrio San | 10h00 a Realizar ejercicios | Ejercicios para | Ejercicios de movilidad | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 aerébicos con la | el calentamiento | articular y estiramiento . a los adolescentes
(Investigadora) Canchas

Andrés
FECHA
3/06/2022

cuerda  permite
guemar grasa Yy
energia

acumulada en los
adolescentes.

Ejercicios
aerobicos

10 a 15 min.

Duracién de 10 a 15 min.
Salto de soga
Duracién de 10 a 15 min.

3 series con 15 repeticiones

a realizar actividad
fisica con ejercicios
de salto de soga y
estiramientos.
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Barrio San | 10h00 a Realizar pausas | PAUSAS Trotar 1 minuto en su | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 activas evita al | ACTIVAS entorno. . a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas .
Andrés cuerpo que entre N a realizar pausas
iré Estiramientos  todo el activas con
FECHA en estres. cuerpo por 5 min. . :
Permite eliminar estiramientos y
8/06/2022 , Fortalecimiento de fortalecimiento
energia . :
miembros  superiores e muscular.
acumulada. S .
inferiores por 5 min.
Ejercicios para piernas
zancadas alternas con
series de 3 con 10
repeticiones
Barrio San | 10h00 a Realizar ejercicios | Ejercicios para | Ejercicios de movilidad | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 de calentamiento | el calentamiento | articular y estiramiento . a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas . o
Andreés con los | _. .. . . a realizar ejercicios
Ejercicios Duracién de 10 a 15 min. -
adolescentes para " de movilidad
FECHA . aerdbicos .
mejorar su Futbol articular y futbol.
10/06/2022 mo,\"l'dfid y Duracion de 30 min.
estiramiento  de
musculos y
articulaciones.
Barrio San | 10h00 a Realizar pausas PAUSAS Saltar 1 minuto en su | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 activas evita al ACTIVAS entorno. . a los adolescentes
(Investigadora) Canchas

Andrés
FECHA
1/07/2022

cuerpo que entre
en estrés.

Permite eliminar
energia

acumulada.

Estiramientos de piernas y
brazos por 5 min.

Fortalecimiento de piernas
por 5 min.

Ejercicios para piernas
burpees con series de 5 con

a pausas activas
con saltos y
estiramientos.
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10 repeticiones

Barrio San | 10h00 a Realizar ejercicios | Ejercicios para | Ejercicios de movilidad | Jessica Toapanta Aula Se logr6 incentivar
Jacinto de San | 10h30 de calentamiento | el calentamiento | articular y estiramiento . a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas . .
Andreés con los | _. .. . . a realizar actividad

Ejercicios Duracién de 10 a 15 min. . L
adolescentes para L fisica con ejercicios
FECHA . anaerobicos . . :
mejorar su Sentadillas 5 series con 10 de sentadillas.
6/07/2022 movilidad y repeticiones.
estiramiento  de
musculos y
articulaciones
mas ejercicios
anaerobios
mejora su aparato
respiratorio y
pulmonar.
Barrio San | 10h00 a Realizar pausas | PAUSAS Moverse 1 minuto en su | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 activas evita al | ACTIVAS entorno. . a los adolescentes
, (Investigadora) Canchas .
Andrés cuerpo que entre L . a realizar una
rés Ejercicios para piernas y ausa  activa  de
FECHA en estres. brazos P
Permite eliminar [LOHERE,
8/07/2022 . sentadillas con series de 3 estiramiento de
energia - )
con 10 repeticiones piernas y brazos.
acumulada.
flexiones de pecho con
series de 3 con 10
repeticiones
Barrio San | 10h00 a Realizar ejercicios | Ejercicios para | Ejercicios de movilidad | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacinto de San | 10h30 de calentamiento | el calentamiento | articular y estiramiento . a los adolescentes
(Investigadora) Canchas

Andrés

FECHA

con los
adolescentes para

Ejercicios
aerdbicos

Duracion 10 a 15 min.

a realizar actividad
fisica con ejercicios
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13/07/2022 mejorar su Carreras breves sprints. de carreras breves.
mo.vmd?d y Duracion 10 a 15 min.
estiramiento  de
musculos \
articulaciones.
Barrio San | 10h00 a Realizar pausas PAUSAS Caminar 5 minuto en su | Jessica Toapanta Aula Se logré incentivar
Jacm:co de San | 10h30 activas evita al ACTIVAS entorno. (Investigadora) Canchas a los _adolesc_e_ntes
Andres cuerpo que entre N a realizar actividad
& Estiramientos de cabeza, fisica con eiercicios
FECHA en estres. cuello, espalda y piernas _J
Permite eliminar por 5 min de caminar-y
15/07/2022 . ' fortalecimiento de
energia - . . .
Fortalecimiento de piernasy térax y estiramiento
acumulada. . . .
térax por 5 min. de miembros
superiores.

Zancadas con series de 3
con 10 repeticiones

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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5.1.1. ANALISIS Y DISCUSION DEL PLAN EDUCATIVO DE ENFERMERIA
Primer dia:
En la primera jornada se inici6 con 25 adolescentes para la capacitacion en la cual
se logré una integracion muy colaborativa, se procedio la entrega de la guia
educativa en la cual servird como aporte para los adolescentes y para las demas
jornadas, ademas se brind6 informacion sobre que es la Adolescencia y etapas de
la Adolescencia mediante el uso de carteles para que pueda haber mayor acogida

del tema presentado.
Segundo dia:

En la segunda capacitacion se inicié con 24 adolescentes y se dio a conocer sobre
los cambios biopsicosociales en la adolescencia y los aspectos social, fisico y
psicolégico y la importancia de conocer todos estos cambios que se genera durante
la adolescencia donde tiene la curiosidad de saber qué pasa con sus cambios.
También se inform6 sobre lo necesario de establecer una buena conducta

alimentaria con el fin de prevenir desordenes alimenticios a largo plazo.
Tercer dia:

En la tercera capacitacion se inici6 con 25 adolescentes se hablé sobre el
sobrepeso, factores del sobrepeso, las consecuencias y como prevenir el
sobrepeso en los adolescentes que estan afectando a los adolescentes por llevar
una mala informacion o desconocimiento de la alimentacion, sus causas como
factores de riego y como puede mejorar el estado nutricional del adolescente si
cambia estos habitos saludables con el fin de educar y lleve un estilo de vida

adecuada y no presente problemas a futuro en su salud.
Cuarto dia:

En la cuarta capacitaciéon se inici6 con 24 adolescentes y se instruye sobre
tratamiento nutricional para el sobrepeso mediante videos didacticos y por qué es
importante llevar una alimentacién en adolescentes con sobrepeso y habitos
alimentarios permitiendo mejorar su estilo de vida y salud, con el objetivo de evitar
complicaciones a largo plazo como las enfermedades no trasmisibles las comunes

la Diabetes, hipertension arterial o enfermedades cardiovasculares.
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Quinto dia:

En la quinta capacitacion se inicié con 25 adolescentes y se instruye sobre las
medidas antropométricas basicas que cada adolescente debe saber y conocer con
el fin de que sepan si su estado nutricional esta adecuado a su peso y talla. Al
conocer estos parametros se puede explicar si el adolescente esta dentro de los
parametros del indice de Masa Corporal o IMC. Ademas, se realizé la toma de las

medidas de Peso y Talla para saber si estaban con su IMC normal, sobrepeso.
Sexto dia:

En la sexta capacitacion se inicié con 25 adolescentes y se instruye sobre Estilo de
vida y los tipos de estilo saludable como no saludable, que debe llevar cada
adolescente, ya que es la base de la calidad de vida que tendra durante su
adolescencia y resto de su vida. Sin embargo, somos conscientes de que un estilo
de vida poco saludable nos lleva a tener complicaciones o problemas de salud con
el tiempo, se requiere de cambiar a un estilo de vida mas saludable para poder

llevar una vida activa.
Séptimo dia:

En la séptima capacitacion se inicié con 24 adolescentes y se dio a conocer temas
sobre los habitos alimentarios y preferencias alimentarios, el beneficio directo de
mantener buenos habitos alimentarios evitando consumir alimentos no saludables
reduce en contraer enfermedades metabdlicas o cardiovasculares. Ademas, al
tener un cambio de estos habitos y preferencias mejorarnos nuestro estado
nutricional y salud. Los beneficios de los alimentos son muchos mantienen al
cuerpo en un estado de salud optima, y muy bajo en contraer enfermedades a corto

o largo plazo.
Octavo dia:

En la octava capacitacion se inici6 con 24 adolescentes y se dio brindo la
capacitacion sobre el estado nutricional, y su importancia en el adolescente ya que
sus necesidades energéticas incrementan durante esta etapa, la importancia de dar
a conocer el cuidado de su salud y evitar alteraciones metabodlicas a tempranas
edades. La valoracion nutricional es primordial nos permite identificar como se

encuentra su estado nutricional y si esta acorde a su edad.
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Noveno dia:

En la novena capacitacion se inicié con 25 adolescentes y se entregd a cada uno
de los adolescentes un crucigrama, la misma que cumple la funcién de conocer
cuales son los nutrientes y alimentos de la alimentacion saludable, ademas se
realiza una retroalimentacion de los temas impartidos para asi mejorar la captacion
de los adolescentes. Ademas, se impartio sobre las necesidades nutricionales que
requiere cada adolescente para su edad.

Décimo dia:

En la décima capacitacién se inicié con 24 adolescentes y se instruye sobre la
distribucion de los macronutrientes: carbohidratos, proteinas y grasas vy
micronutrientes como: vitaminas y minerales. La piramide nutricional es una guia
de alimentacién que nos explica de manera rapida y grafica los alimentos de mayor
a menor cantidad que ponemos consumir durante un dia siempre y cuando esta
sea variada y equilibrada. Ademas, se dio a conocer los tiempos de comida y
horarios que deben tener establecidos durante un dia permitiendo mantener un

orden al consumir sus preparaciones en el hogar.
Onceavo dia:

En la onceava capacitacion se inicié con 24 adolescentes y se instruyd sobre los
tipos de alimentos que tiene que consumir el adolescente, educando en porciones
y cantidades de acuerdo al tiempo de comida sea en un desayuno, almuerzo y
merienda como sus respectivas colaciones, sus propiedades nutricionales, ademas
se dio informacion sobre las cinco comidas diarias principales que deberan
mantener los adolescentes para proporcionar la cantidad de energia suficiente para

el desarrollo de sus actividades.
Doceavo dia:

En la doceava capacitacion se inicié con 24 adolescentes y se instruye sobre la
higiene en la preparacion de los alimentos formas adecuadas para evitar la
contaminacion de alimentos, su coccion adecuada y su almacenamiento correcto,
con el objetivo de evitar enfermedades en las familias, ademas se capacité a los
adolescentes en mantener una buena hidratacion y consumir agua, para mantener

en buen estado la salud de todos los integrantes de la familia.
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Treceavo dia:

En la treceava capacitacion se inicio con 25 adolescentes y se instruye sobre la
Actividad fisica y sus beneficios hacia la salud, reduce riesgos a la salud, fortalece
los huesos y musculos, mejora la habilidad de realizar actividades diarias y aumenta
las posibilidades de vivir una vida larga y sin complicaciones, ademas se capacito
a los adolescentes mientras realicen una actividad fisica es de suma importancia la

hidratacion.
Catorceavo dia:

En la catorceava capacitacion se inicié con 25 adolescentes y se instruye sobre la
importancia de realizar una intervencion de enfermeria en la prevencion y
educacién en el sobrepeso en los adolescentes con un solo fin de ayudar a mejorar
e inculcar habitos saludables y evitar el aumento progresivo de enfermedades

metabdlicas a tempranas edades y sus complicaciones.
Quinceavo dia:

En la quinceava capacitacion se inicié con 25 adolescentes y se instruye sobre a
los adolescentes en realizar colaciones saludables en los hogares a base de frutas,
cereales integrales y frutos secos. Las mezclas de estos alimentos nutritivos
generaron muchas expectativas su manera facil y econdmica. El consistié en
realizar una colacién con 3 alimentos nutritivos un cereal integral, lacteo, fruta o un
fruto seco. También se realizé la entrega de dos verduras para la siembra en un

huerto familiar que tiene cada adolescente.
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5.2. VALORACION NUTRICIONAL CONTINUA DEL INDICE MASA
CORPORAL (IMC).

Gréfico 7. Seguimiento nutricional del IMC/ EDAD adolescentes 11 afios.

IMC/EDAD ADOLESCENTES DE 11 ANOS
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Gréfico 8. Seguimiento nutricional del IMC/ EDAD adolescentes de 13 afios.

IMC/EDAD ADOLESCENTES DE 13 ANOS
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Gréfico 9. Seguimiento nutricional IMC/EDAD adolescentes de 14 afios.
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Gréfico 10. Seguimiento nutricional IMC/EDAD adolescentes de 15 afios
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Gréfico 11.Seguimiento nutricional IMC/EDAD adolescentes de 16 afios.
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Grafico 12. Seguimiento nutricional IMC/EDAD adolescentes de 17 afios.
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Grafico 13. Seguimiento Nutricional Cir. Abdominal de los adolescentes de 10 a 19
afos.

Circunferencia Abdominal de los adolescentes de 11 a 17 anos
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Analisis e interpretacion:

Después de haber aplicado el plan de intervencién nutricional, brindando los
conocimientos necesarios a los adolescentes, y ademas de ello aplicando un plan
de alimentacion y ejercicios se ha logrado cumplir con el objetivo de aportar con la
disminucién de los indices de sobrepeso en los adolescentes, como resultado
obtenido es la pérdida de 0,5 a 1 kg de peso en los adolescentes que tienen
sobrepeso en un tiempo estimado de tres meses de seguimiento nutricional con la
toma de medidas antropométricas de peso, circunferencia abdominal dos veces por
semana, esto ha tenido un gran aporte en la poblacion porque se ha llegado con el
mensaje y se ha mejorado sus hdabitos alimentarios, alimentacién saludable,

actividad fisica en los adolescentes.

Discusion

En el estudio realizado a los adolescentes de 10 a 19 afios del barrio San Jacinto
del Canton Pillaro se encontr6 un mayor porcentaje de sobrepeso en el género
femenino con el 52% en relacion con el género masculino con el 28% y en cuanto
a los resultados de obesidad en mujeres 12% y hombres con un porcentaje del 8%.
Mediante el plan de educacién nutricional se llegd a concientizar a la poblacién de
estudio en llevar una alimentacién saludable con el fin de garantizar un estado
nutricional 6ptimo. También en nuestro estudio se observé la mayor prevalencia de

sobrepeso fueron los adolescentes de 10 a 19 afios con el 80.0%. Uno de los

objetivos propuestos en la investigacion fue conocer el nivel de conocimiento en
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alimentacion nutricional y los habitos alimentarios de los adolescentes, en el cual
los resultados obtenidos muestran que la mayoria de los estudiantes en un 90%
presentaron habitos alimentarios inadecuados, mientras que tan solo el 4% tuvieron
hébitos alimentarios adecuados. Estos resultados sefialan que la dieta es el
componente indispensable en una alimentacion saludable de un adolescente con
el fin de evitar problemas nutricionales, a través del plan de educacion nutricional
dirigido a los adolescentes, se realizdé un seguimiento nutricional en un periodo de
3 meses, adolescentes con sobrepeso en el Barrio San Jacinto mediante una
valoraciéon nutricional continua, que consta de datos personales, medidas
antropométricas como peso, talla, perimetro del brazo, circunferencia abdominal,
los cuales fueron tomados dos veces por semana en el tiempo mencionado, los
cuales tuvieron resultados satisfactorios como la pérdida de peso, buenos habitos
alimentarios, el aumento de consumo de frutas frescas, legumbres y verduras,
carnes magras, lacteos, cereales integrales en su alimentacion diaria, realizacion
de ejercicios. También se pudo constatar estos cambios en educacién nutricional
por medio de un cuestionario de conocimientos de tipo estructurado con 10
preguntas cerradas que se aplicé al grupo de adolescentes en los cuales han

mejorado mucho el nivel de conocimiento en nutricion.
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5.3. ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

Cuestionario de conocimientos

Tabla 23. ¢ Cuantas veces se debe comer al dia?

Numero de ftem Puntuacion Porcentaje
participantes

5 Cinco 2 25%
comidas

5 Tres a cinco 2 25%
comidas

15 Tres comidas 6 75%

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Analisis e interpretacion. Como resultado obtenido de la poblacién se determina

una puntuacion de 6 que comen 3 veces al dia corresponde al 75 %, seguido de 2

puntos que corresponde el 25% menciona que comen de 3 a 5 veces al dia y

finalmente con 2 puntos que corresponden al 25% indican que comen 5 veces al

dia. Esto indica que la mayor parte de adolescentes tienen conocimientos

aceptables en cuantas veces deben comer en el dia. Cabe recalcar que

educacién nutricional ayudo a mejorar sus habitos alimentarios.

la
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Tabla 24. ; Cuantos vasos de agua debe beber al dia una persona?

Numero de ftem Puntuacion Porcentaje
participantes

20 8 vasos 8 80%
5 6 vasos 2 20%
Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos

Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Anadlisis e interpretacion. Como resultado obtenido de la poblacion, se muestra
una puntuaciéon de 8 puntos que corresponde al 80 %, seguido de 2 puntos con el
20%. Esto indica que la mayoria de los adolescentes consumen 6 a 8 vasos de

agua en el dia, ayudando a mantener en un buen estado de salud al organismo.
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Tabla 25. ¢ Cudl opcion seria mas recomendada para perder peso?

Numero de item Puntuacién Porcentaje
participantes

25 Dieta rica en 10 100%
verduras, frutas
mas ejercicio

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022,

Andlisis e interpretacidn. Los resultados muestran 10 puntos que corresponde al
100% de la poblacion, una alimentacién saludable permite mantener su cuerpo
equilibrado, al seguir una dieta rica en frutas y verduras mas actividad fisica ayuda

a disminuir los indices de sobrepeso y obesidad mejorando el estado nutricional.
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Tabla 26. El indice de masa corporal (IMC) es:

Numero de item Puntuacion Porcentaje
participantes

5 Permite estimar el 2 20%
grado de sobrepeso
y obesidad

20 Permite calcular la 8 80%
composicién
corporal

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Analisis e interpretacion. En la siguiente tabla se muestran 8 puntos
correspondiendo al 80% de la poblacion, seguido de 2 puntos que corresponde al
20%. Esto indica que la mayor parte de adolescentes tiene el concepto claro de
indice de masa corporal que es un parametro que permite saber la composicion
corporal por medio del peso y talla con el fin de identificar si esta en peso adecuado

0 sobrepeso, obesidad.
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Tabla 27. La piramide nutricional contiene

Numero de item Puntuacién Porcentaje
participantes

25 Proteinas, grasas, 10 100%
carbohidratos,
frutas y verduras

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos

Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Andlisis e interpretacion. Como resultado tenemos 10 puntos que corresponde al
100%. Los adolescentes identifican los principales grupos de alimentos que tiene
una piramide nutricional, los conocimientos son aceptables en el grupo de estudio,
una alimentacion saludable debe incluir el grupo de macronutrientes y

micronutrientes que ayude en el desarrollo y crecimiento del adolescente.
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Tabla 28. ¢Cuantas raciones de frutas y verduras, que se debe consumir al
dia?

Numero de ftem Puntuacién Porcentaje
participantes

6 1 fruta a 3 verduras 3 27%
19 3 frutas y 3 verduras 7 73%
Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Andlisis e interpretacion. En la siguiente tabla se observa 7 puntos que
corresponde al 73% de encuestados, seguido de 3 puntos en un 27%. La mayor
parte de los adolescentes identifican que el consumo de frutas y verduras a diario
tiene que ser 1 fruta y 3 verduras en los tiempos de comida, aceptando que mejoro
sus conocimientos, este tipo de alimentos ayudan a mantener un buen esto de
salud, garantizando a evitar alguna enfermedad a temprana edad como puede ser

el sobrepeso.
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Tabla 29. (Qué grasas no deben consumir en exceso?

Numero de ftem Puntuacién Porcentaje
participantes

25 Grasas 10 100%
saturadas

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Andlisis e interpretacion. Como resultado tenemos 10 puntos que corresponde al
100%. Los adolescentes identifican el tipo de grasa que es perjudicial en la salud
como son las grasas saturadas, ademas el grupo obtuvo buenos conocimientos y
son aceptables en el grupo de estudio. Las grasas saturadas debemos evitar
consumir en nuestra dieta debe ser remplazada por grasas saludables como son
las grasas polinsaturadas que encontramos en los aceites naturales ejemplo oliva,
aguacate.
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Tabla 30. ¢Porque es importante en consumo de fibra?

Numero de ftem Puntuacién Porcentaje
participantes

5 Evita enfermedades 2 20%

20 Ayuda al transito 8 80%
intestinal

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos

Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Andlisis e interpretacién. Como resultado tenemos 8 puntos que corresponde al
80%, seguido de 2 puntos con un 25%. En su mayor parte de los adolescentes
tienen conocimientos muy buenos sobre porque es importante el consumo de fibra,
esto ayuda a evitar problemas intestinales como el estrefiimiento al ser de facil
acceso los alimentos lo podemos consumir a diario y lo encontramos en frutas y

verduras como en frutos secos.
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Tabla 31. El sobrepeso es:

Numero de item Puntuacion Porcentaje
participantes
3 Es causada por alteraciones en el 1 10%
metabolismo (consumo de grasas y

carbohidratos en exceso)

22 Aparece por consumir alimentos 9 90%

dulces diariamente

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Andlisis e interpretacion. En la siguiente tabla se observa 9 puntos que
corresponde al 100% de encuestados, seguido de 1 punto con un 10%. La mayor
parte de los adolescentes tiene conocimientos claros sobre es el sobrepeso y como
afecta al cuerpo, ademas como podemos cambiar los habitos alimentarios a través
de una alimentacién saludable acompafiado de ejercicios que mantienen al cuerpo

activo.
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Tabla 32. ¢Por qué no es recomendable realizar actividad fisica?

Numero de item Puntuacion Porcentaje
participantes
25 Evita enfermedades metabdlicas 10 100%
(sobrepeso, obesidad,

enfermedades cardiovasculares)

Total 25 100%

Fuente: Cuestionario de conocimientos
Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Andlisis e interpretacion. Como resultado tenemos 10 puntos que corresponde al
100%, La mayor parte de los adolescentes identifican porque es importante realizar
actividad fisica con el fin de llevar una vida activa, y evitar complicaciones en la
salud. Cabe recalcar que el plan de educacion nutricional ayudo a mejorar sus

conocimientos en nutricion.

Calificaciéon global Nivel de Interpretacién de los resultados

conocimientos

<50 Bajo
51- 80 Medio
81 - 100 Alto

TOTAL: 86 PUNTOS
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CONCLUSIONES

Se pudo identificar el nivel de conocimiento y los factores de riesgo que son
causas principales para contraer sobrepeso en la adolescencia, a través de
la encuesta aplicada a los adolescentes se observé que su ingesta calérica
de alimentos se basa en su mayoria de carbohidratos, grasas y dulces en un
76%,consumo fuera de casa en un 60%, consumo de snacks, dulces, comida
rapida diario en un 40%, y por ello también se pudo verificar que tiene poca
importancia de acudir al centro de salud solo un 24% acude a realizarse un
chequeo médico o consejeria nutricional y por ultimo se enfatiza que la
principal fuente de alimentacion en un dia es el almuerzo y merienda porque

tiene mayor tiempo para su preparacion y consumo en familia.

Se disefid un folleto educativo nutricional dirigido a los adolescentes con el
fin de brindar informaciébn sobre una alimentacion saludable para
concientizar la importancia de educar y mejorar los habitos nutricionales
desde edades tempranas, se capacitd por medio de talleres, material
didactico, tripticos sobre porciones de alimentos como el requerimiento
caldrico por medio la piramide nutricional, habitos de higiene y el cultivo
propio de sus alimentos con huertos en los hogares para mejorar su estado
nutricional. Se fomentd al cultivo de un huerto familiar organico saludable en
cada uno de los hogares junto a los adolescentes permitiendo incentivar al
cultivar alimentos saludables como verduras entre algunas frutas es una

forma més sana de consumir y econdémica en la nutricién saludable.

Se aplic6é un plan de accion, prevencion de enfermeria, para contribuir con
la disminucién de sobrepeso y obesidad en los adolescentes, se logré
concientizar a los adolescentes cuan importante es llevar una alimentacion
saludable, nutritiva en los diferentes hogares, acorde a sus necesidades
nutricionales respetando sus cantidades y porciones en alimentos, logrando
mejorar su estado nutricional e incentivando a realizar actividad fisica para

mantener una salud optima y calidad de vida.
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RECOMENDACIONES

Realizar investigaciones en barrios, comunidades con problemas
nutricionales con sobrepeso en la poblacidén joven, estan encaminados a
mejorar e impulsar procesos de fortalecimiento de capacidades en los
adolescentes en la practica de estilos de vida saludables, cuyo unico fin es
contribuir a una salud mental y fisica adecuada, a través de una alimentacién
saludable de acuerdo a sus requerimientos nutricionales que permita cubrir
sus calorias, ademas informar de manera constante sobre los problemas que

causan el sobrepeso.

Aplicar acciones de vigilancia dirigidas a los adolescentes por parte de las
entidades promotoras de salud en lo referente a la nutricién, habitos
alimentarios, alimentacion saludable deben ser constantes para asi poder
detectar oportunamente desordenes de alimentacion en los adolescentes y

asi prevenir enfermedades futuras.

Implementar mas actividades como estrategias de orientacion y promocién
en salud por parte de los profesionales de la salud de enfermeria que permita
a los adolescentes en comprender la relacion entre una alimentacion
saludable y su estado nutricional, asi como la planificacion e implementacion
de talleres a nivel familiar y comunitario, con el fin de alcanzar estilos de vida
saludables con el apoyo de profesionales de enfermeria y lograr un resultado

positivo en la adolescencia.
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ANEXOS

Anexo 1. Valoracién Nutricional
Indicadores Antropométricos en 25 adolescentes de 10 a 19 afios de edad del barrio

San Jacinto del Cantén Pillaro 2022.

Indicadores antropométricos Frecuencia Porcentaje
Normal 0 0
Sobrepeso 25 100%
Peso
Total 25 100%
Normal 0 0
Sobrepeso 2 80%
IMC
Total 25 100%

Fuente: Hoja de registro de la valoracion del estado nutricional del adolescente.

Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 2. Tallay peso de los 25 adolescentes del barrio San Jacinto Pillaro.

N° Fecha Edad Hombre Mujer Peso Talla IMC DIAGNOSTICO
1 22/08/2022| 13 arios F 64,5 1,46 29,5 Sobrepeso
2 22/08/2022| 15 afios M 56,5 1,54 24,1 Sobrepeso
3 22/08/2022| 14 afios F 54,4 1,47 24,6 Sobrepeso
4 22/08/2022| 16 afios F 55,6 1,52 24,2 Sobrepeso
5 22/08/2022| 15 afios F 55,6 15 24,6 Sobrepeso
6 22/08/2022| 17 afios F 60 1,57 23,5 Sobrepeso
7 22/08/2022| 15 afios M 62,8 1,6 24,5 Sobrepeso
8 22/08/2022| 15 afios M 78,5 1,62 29,2 Sobrepeso
9 22/08/2022| 14 arios F 54,7 15 24,1 Sobrepeso
10 22/08/2022| 17 afios M 62 1,58 24,5 Sobrepeso
11 22/08/2022| 17 afios M 78,6 1,63 28,5 Sobrepeso
12 22/08/2022| 16 afios F 63,8 1,6 24,7 Sobrepeso
13 22/08/2022| 17 afios F 59 1,59 23,5 Sobrepeso
14 22/08/2022| 16 arios M 67 1,65 24,7 Sobrepeso
15 22/08/2022| 13 afios M 51 1,45 24,6 Sobrepeso
16 22/08/2022| 11 afios F 57 14 23,0 Sobrepeso
17 22/08/2022| 11 afios M 49.7 1,47 23,0 Sobrepeso
18 22/08/2022| 16 afios F 85,7 1,59 33,8 Sobrepeso
19 22/08/2022| 14 arios M 64 1,63 24,2 Sobrepeso
20 22/08/2022| 17 afios F 64 1,62 24,7 Sobrepeso
21 22/08/2022| 17 afios F 59 1,55 24,7 Sobrepeso
22 22/08/2022| 15 afios F 51 15 23,0 Sobrepeso
23 22/08/2022| 13 afios F 55 15 24,6 Sobrepeso
24 22/08/2022| 11 afios F 44 14 23,0 Sobrepeso
25 22/08/2022| 15 afios F 58 1,57 23,7 Sobrepeso

Fuente: Ficha del IMC (indice de masa corporal, peso, talla del adolescente)

Realizado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 3. Entrevista a la Directora del Centro de Salud Tipo A del Cantén de
Pillaro.

Direccion Distrital 18D0O4 -Tungurahua-Piilaro-San Andrés-Salud
Mamorando Nro MSP-CZ3.0018004.2027.0555
Pillaro, 17 de agosto del 2022
Para: Lx Yolanda Olvares
Adrrunsirador 16cnco dol centro do salud San Andrés

Srta Jessica Manbe! Toapanta Cunaiala
Estudianie del Institula Supenor Univarstano San Gabrned

Asunto: autorzando Sria Jessica Maribel Toapanta Cunalata con numoro do
codula 180465201-2 reake un peddo do dalos estadisticos del estado
nutncsonal de adolgscentes comprendido entre 10s 11 a 17 allos de edad a la
L Yolanda Qlvares dwectors del centro de salud hpo A San Andrés para su
trabayo de vweshgaoon con & tema Educacion Nutricional en Adolescentes
de 11 2 17 afos con Sobrepeso y Obesidad en &l barrio San Jacinto, canton
Pillaro provincia Tungurahua periodo marzo septiembre 2022

En reforencia al memorando MSP _Neo MPS_CZ3_DD18D04.2022.0555 de
fecha Plaro 18 agosio 2022 suscrto por la L Yolanda Obvates admmesirador
fécnico del centro de salud San Andrés manifiosia

Reciba un corgsal sakudo a i vez panmila a emir of Siguante crleno
Antecedentes:

En el bamo San Jacinio del canitn Pilao provinca de Tungurahus exsten 43
adolescentes, comprendidos entre 11 a 17 ahos de edad que son ¢l 100 % de
Ia poblacion de 1os cuales un CIero Qrupo presentan alteraciones on su estado
nutncional  evedenciindose asi que 20 adolescentas presentan sobwepaso
representando 46 51 % de & poblacitn (13 adolescentes son de sexo femenno
y 7 de sexo mascuno) mentras que 5 adolescentes presantan odesidad
ropresentando & 1162 % o la podblacitn (3 de sexo masculno y 2 de sexo
femeoning)

—— YOLANDA OLIVARES
LCDA EN ENFERMERIA
CL. 20843353, ... CL 1B0293553-2

C 3 San Andres

[ YFIRMA
Direccién: Junto al estadio de |a parroguia san Andrés
Teléfono: 200-4104 Cédigo Postal- 180507 Pillaro- Ecuador

Qv;.
Ministerio de Sepiotes 5 Gobiern
Salud Publica ﬁ 7, s eatncuentre | 1o togrem
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PR |
ll_vu}\w Miniterio
) de Salud Piiblica T O ———
Directidn Distrital 18004- Tungurahua- Pillaro-San Andrés-Sakud
Memoranilo Nro. MSP-CZ3-D18D04-2022-0555
Pillaro, 17 de agosto del 2022
ADJUNTO PREGUNTAS:

1. éCudntos hombres y cuantas mujeres adolescentes de 11 a 17 afios de edad
pertenecen al Barrio San Jacinto del cantdn Pillaro de la Provincia de Tungurahua?
Hay hombres 150 y 133 mujeres.

2. - ¢Cuantas adolescentes hay en la actualidad con problemas nutricionales en el
barrio San Jacinto del cantdn Pillaro?

Existen alrededor de 50 adolescentes entre mujeres y hombres,

3. éCudntas adolescentes de 11a 17 afios tiene sobrepeso y obesidad en el barrio San
Jacinto del canton Pillaro?

Existen alrededor de 43 adolescentes entre mujeres y hombres.

Fuente: Quipux de autorizaciéon de Ejecucién de Proyecto de Tesis.

Elaborado por: Distrito 06D04 de salud. MSP. 2022
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Anexo 4. Folleto Educativo Nutricional Dirigido a Adolescentes de 10 a 19 afios de edad.

1= ALIMENTACION
=" SALUDABLE PARA
ADOLESCENTES

i LO IMPORTANTE SON LOS BUENOS
HABITOS, NO LAS EXCEPCIONES!

Elaborado por: Jessica Toapanta

b ALIMENTACION SALUDABLE PaRA
153? ALIMENTACION SALUDABLE PaRa ‘ '* ADDLESENTES
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Pl
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ADOLESCENTES 9 L] INTERVENCION DE ENFERMERIA EN PREVENCION U

*  CONSECUENCIAS DEL SOBREPESD SEGUN |wiC) EQuCACION 7
el

¢  TRATAMIENTO S0BREPESO 1]

% MEDIDAS ANTROP OMETRICAS EN ADOLESCENTES. 11

L] ESTILOS DEVIDA PARA LOS ADOLESCENTES 14

¢ TIPOSDEESTWODEWVIDA 14

L] HABTOS ALIMENTATIOS 14

L] PREFEREMCIAS ALIMENT ARIAS EN LOS ADQLESCENTES

L] ESTADO MUTRCIONAL -]

Pigina 2 Pagina 3

105



ALIMENTACION 3SALUDABLE PARA ALIMENTACION SALUDABLE PARA
*’ ADOLESENTES ADOLESAENTES

I 1
INTRODUCCION

OBJETIVO

La adolescenvia & una etapa de cambios tonkto ficos
como emocionales duranke bo cual pravalace ko pracdica
da habios aimentarios inadecuades per ka adepddn de
medas afimentarias dictodas por ko sodedad, ademds
elfla adolascerts Hene la necesidad de acepiadian social
a través de ka acidn de comer ko que se anurkia en ko
medios; esto s contropone con el aumento de laos de-

mandas mubicienales asodiodos al rdpido redimisnts
fisico y menkal, coracteriiiico de esto etapa. i exita un
desequilibrio en cuanto al comumeo y gosto de enargin
elfla adolescente puede presentor un deberiore de su
estade rutridonal, ya seo por défik o por esceso. Los
habkos alimerntarios adecuados y el ejerdicio fiice mar-
can una diferencia entre una wida sana y el fesgo de
sufvir enfarmadades en ks afios posterioves(1).

Fuente: hittps:/fwww.guironsalud esfidesalud-client'em/
images Tocale=ss_ES&idMmedia=1966702

Pagins 4 Pagns §
ALIMENTACION GZALUDABLE PARA VIALIIENTM:ION ZALUDABLE PARA
'*’ ADOLESENTES ADDLESENTES
I I
I ——
| ADOLESCENCIA | ETAPAS DE LA ADOLESCENCIA |
La etapa de la adolescenda se caracteriza por Adolescencia
un acelerado crecimiento v desarrollo en el ni- Este ex &l pericdo entre los 10 v los 14 afios de edad,
e . . .- cuande los cambios fisicos suelen comenzar a mani-
vel fisiologico, psicosodal y cognoscitivo que festorse, & menuda con un cracimints repenting
afecta |as necesidades al adolescente (2). seguido del desarrolio de los genitales y las caracte-

risticas sexuales secundarias(2).

Adolesc encia @rdia
Es 13 parte posterior de la segunda década de la
vida, mermalmente entre los 15 y los 19 afos.

Hasta entonces, suelen producirse cambios fisk
cos importantes, aunque el cuerpo todavia esta

. - '1? ‘c" |" "
b ] I,
- - —

Fuante: hitps: Vol asad eh enlefiles wordpr ess oom/ 2020040

addi e encia jug w-568H= 00 Serag- 1 Fuente: Fuips: Vedasadeh anle Sl eswordpr ess.com 202004/

adalescenda jpg Tw=B56&hH.

Pigina & Pagina 7
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> ALIENTACION SALUDABLE PARA
W [swosens

Fuente: hitps: flament eesmaravillo sa.com wp-content/
wioxd=/2015/07 addescentes con-preguntas-2M278 jog

Pigina 8

ALIMENTACION SALUDABLE PARA
S

=

| SOBREPESO |

Segln la OMS, el sobrepeso se define como
una acumulacion anormal o excesiva de gra-
5a que puede ser perjudicial para la salud.

) F

FELFOENCIA RO

Atantr GnS0
DD O PANCREAS
DEWETINCH A LS WA
i oy

CITCINSINTO
cum

A G ERTRRSS
DEIACION K Ui COLUM

Fuente: hitps: {www sochob clweb Vw?ooﬂemupbaNZO!Slm
ObesdadnitC3%B10-2-2157 1567066972
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‘ ALIMENTACION SALUDABLE PARA

I

TRATAMIENTO PARA SOBREPESO

+  Mantener sus tiempos de comids v horario.

+  Dessmolar s sutoestims y slentar 8 los adolescen-
tes.

«  Una buena atencidn preventiva.

+  Consume slimentos saludables como frutas y verdu-
ras.

+  Realizs actividad fisica 30 min.

+  Consume 1 8 2 litros de sgus.

+  Cambia tu estilb de vida no saludsble(S).

PES) | OB

Fuante; s Hencryped Sl gelaic omimages?
R ANdG0eD Ty Y1-nd20ECEaV] G0 22NGE IFKeO VP
Pagina 10

ALIMENTACION SALUDABLE PARR
v ADOLESENTES

MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

1. PESO: Ez la determinacion antropometrica mas
comun Ex de gran utilidad para obzervar la deficiencia
ponderal en todos los grupos de edad.

e

2 TALLA- | = attura o estatura de una persona es 3
suma de 4 partes: piernas, pelvis, columna y craneo|6).

0

Fuante: b :Ndbpblogspot.com/-ag 3Ny EDc LEUHmaSELRmLY

Pagina 11
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|aumENTACION  sALUDABLE PARM
v' ADOLESENTES

.
IMC

Elindice de masa corporal [IMC) es una medida es-
tandar para determinar la relacion entre el peso y o
tallaf6).

IMC: Peso/ Talla m2 =

lMc: ESTATURA?(EN M)

Fuente: hitps://gaceta.cch.unam.my/sites/default/

Pagina 12

‘ ALIMENTACION SALUDABLE PARA

TABLAS DE CRECIMIENTO DE
LOS ADOLESCENTES

Yol pire o oot - NINOS y ADOLESCENTES e
o e 8 1114

TABLA INDICH D6 MARA CORPONAL KOR KEAD FARA
AODURACENTES Bhum a0

e emos

3 P N )

ehfieiigeiii

SOOI

Fuente: data:mags/
png;basebd, VEORWOKGgoAAAANSUREUGAAAR 0ARACK

Pagna 13

ALIMENTACION 3ALUDABLE PaRL
M| wosems

-

I

ESTILO DE VIDA PARA LOS ADOLESCENTES

El estilo de vida esta determinado por la presencia de
factores de riesgo y/o factores protectores para la
salud, por o que es un proceso dinamico en el
que influyen en el comportamients de 3 socie
dad, no solo de los individuos. (7)

TIPOS DE ESTILOS,DE Aa.
o

B I -

ESTILO DE VIDA SALU- NO SALUDABLE
DABLE

Se puede definir como un Son  acciones, habitos o
conjuntc de patrones de conductas que adoptan las
conductas o actitudes del personas en contra de su
diario vivir que realizan las salud y aywedan a mejorar
personas, relacionados su calidad de vida y/o estile
con la salud lo cual es de- de vida (7).

terminado por las eleccio-
nes que se hacen en base
a las opriones disponibles.

Fuente: https:/idoktuz.comimages_wikidoks/
doktuzprevencion-estilos-de-vida-saludable. png

Pigina 14

ALIMENTACION ZALLDABLE PARA
ADOLEZENTES

Son practicas repetitivas de indi- L dists adolescents s2
viduos o grupos en la seleccion,  caracteriza por ser alia-
preparacion y consumo de ali-  mente rica en carbohidra-
mentos y estan condicionadas  tos, azlcar saturada, gra-
por factorss fisicos, culturales, 53 saturada y grasa transi-
Beneficios de ks slimentos sumao de frutas y cereales

Buens sslud integrales v vegetales son

2. estado de animo bueno particularmente bajos, es-
3. estado nutrick tos ayudan a
prevenir enfierm edades

Fuente: hitps:/fwww.gundo.app/blog/wp-content/

Pigina 15

108



ALIMENTACION SALUDABLE PARA

‘.

E gTADO NUTRICIONAL
DEL ADOLESCENTE

La e de la adok

crecimiento y d

Fuente: hitps://cdn.techtitute.com/portal-blog/
Valoracion<iel-estado-nutricional-scaled.jpg Pagina 16

ALIMENTACION ZALUDABLE PaR3
M| woeswres

I
HIDRATOS DE CARBONO

Se recomienda que s consuman en su mayona los hi-
dratos de carbono complejos como |s papa, verde, bats-
ta, trigo, maiz, amoz, asi como en sus dervados como la

harng el fideo y los panificedos (8).

i

-

Elﬂlﬂﬂfﬂﬂl?ﬂs

Fuentehittps./idocplayer.2s/697T7535 1 -Alimentacion-
del-adolescents

GRASAS
IHER

Tiene tres funcionas principsles que son: alrnaoena-r
energia, ayudar al organismo a absorber las vitaminas
liposolubles (A, D, E, K} y proporcionar acidos grasos
esencisles pars el orgenismo. Los slimentos que spor-
tan grazss son:- Grasa Animal: grazs de cerdo. - Grasa

Vegetal: sceites y margaring o manteca vegetal (8).

Pagina 18

‘_ ALIMENTACION SALUDABLE PARA

*
ALIMENTACION SALUDABLE
I —

Uns slimentacio ludsble es el p diante el
cusl, los seres vivos consumen diferentes tipos de ali-
mentos con el objetivo de recibir los nutrientes necess-
rios para sobrevivir'(8).

Una nutricion saludsble es fund sl pars la p

cion de factores de riesgo relscionados con Is diets, co-
mo el sobrep ls obesidad, y lss enf dsdes no
transmisibles ssociadss(8) .

NECESIDADES NUTRICIONALES
- Tl A
) IS " Pragumsass 1oegs 1

. Normie baw & gl v

e & wale goe sssm
o s &l i

" ¥ Fuas $’ ProTitx Ay

. 1 v-..»..».--.m-yg N\ S i pons el
bondm Comyam of P S

. a1l S @ bronn 1 e
e alades (wsataibn ‘ e xten

YT, 5
\ Regudont n jrame Aveds & onnir st b
g e dol cher e .
rradse 1w by
O\ \ susmomn 0

Va7 conemsion +

agrtime rin
Fuente: s faww. webconsitas com/sites'defa it fles'styies/
we.

- noesn g
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‘ ALIMEKTACION ZALUDABLE PARA

—

Son molkéculas grandes v complejas que desempe-
fian muchas funcionas oriticas en el cuarpa. Reslizan
la mayor pare del trabajo &n lss células y son nece-
zsrias pars I8 estructura, funcion y regulacion de los

tejidos y organos del cuerpol(S).
o

VITAMINAS

Las VITAMINAS, son compuestos organicos esencia-

les qua syudan s regular lzs diferentes funciones del
cuerpo, y se deben consumirtodos los dias a través de
los slimentos. Los slimentos ricos en Yitaminas A son:
erdurss: zanshons, bemo, scelgs, espinscs Frutss:
mango, durazna, mamon Animales: higada, rifidn, ye-

ms de huevo(g).

Pagina
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ALIMENTACION GALUDAELE PARA
ADDLEENTES

e

Los minerales tenen imporantes funcones y forman
parte de la estructurs de muchos tejidos Sus principales
funciones son ls formacion de los huesos y dientes y ssi
como de B sangre. El Calcio es esencisl pars el mante-
nimiento de los huesos y dentes. Se encuentra an ali-
mentos como: Animales: leche y dervados, yema de
huevo, sardina, Vegetles: legumbres seces, verduras
da hojas verde oscurss. El Hierro es 2l componzantz de s
sangre que tiena 8 importante funcon de llevar oxigeno
& todo el cuerpo. Su deficiencia causs anemial8).

Fuente: https:fdocplayer 2s/687T9351-
Alimentacion-del-adolescente.

Pagina 20

| ALIMENTACION  SALLDABLE  PARA
R

_"|

6 grupos: P&eiones pdr dis.

1. Farinéceos (psn cereal iy
amoz y pasta). 1. 44 defarndceos.

2. Verdurss. 2. 2-3 de verdurss.

3. Frutss. 3. 2-3defrutes.

4, Cames, sves, pescado, 4. 2 de camesoequi-
legumbres, huevos y nue- valentes.

ces. .
5/ Lictags. 5. 2lacteos (8).

RECOMEND ACIONES :

o Hayqueverix o consumo de dimenios, cogendo de lados los grupos.

o Modwar & comumo de canes, fomentando o consuma de coresies y
logumires ferme als cxne.

o Sedeberiaumentr laingests de pescadoes e rdacdn alacane.

o Loshalos induskides deben consumirse lo menos postle, ya que con
fSeren o devada crridad de grasss satradas .

o Hayquelomenty o consumo de cerases como pan, pasty, arraz, eiod
Yo Asi coma de frutes frescas y enteras, verduras, horkdizass y legum
bres.

. Noingeric una devada caniidad de zumos no nakrdes|8).

Pagina 22

ALIMENTACION GALUDAELE PARA
ADDLESENTES

I

PIRAMIDE NUTRICIONAL PARA ADOLESCENTES

LFROEME 0A15%
LGRAERE HAM%

L )
- Hd _f"j' "
ﬁrﬂrmﬂiﬂm dgva EB&?;\E:%'

TIEMPOSDE COMDA
1= § fernpos de comida: Desnyuna, Colacian, Amuerzg, Cdacddn,
Merienda

Horariy

1. Marterier sienpreed mismoa borario de cormida fodas s diss
sk,

2 MO saltaren [ox Sempas de comida 8.

Fuente: hitps:fi.pinimg.com Pagina 21

‘ ALIMENTACION SALUDABLE PARA

¥
e

DE ALIMENTOS
1. Laver las manos con sgus y ;Lé ntes
de preparar los slimentos, antes de comer y después

de iral bsfio.

2. Evitar ir alimenty dos en la calle o

i

via plblica, y en caso de hacero observar que se

cumplan con las normas minimas de higiene(10).

Fuente: https://www.stanfordchildrens.org/
es.

Pagna 23
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‘ ALIMENTACION SALUDABLE PARA
ADDLESENTES

LIMPIEZA Y DESINFECCION DEL AREA DE
PREPARACION DE ALIMENTOS

1. Eliminar los residuos grandes de las superficies.

2. Aplicar una solucian detergente pars despegsrls ca-
pa de suciedsd y de bacteras.

3. Aclarar con sgua, pars eliminar la suciedad sdhernda

v los restos de detergenta.
Desinfectar en profundidad sila zons o equipo lo requie-

Rl

Fuente: hitps://slideplayer es/ 141331 71BN
images/side_1.jpg
Pigina 24

ALIMENTACION SALUDABLE P4ARA
ADDLEZENTES

-

Se la define como toda sccion corpoml que geners un gas-
to energético por sobre las necesidsdes bésicas v sbarcs
todos los movimientos de b vids diana, incluyendo el traba-
jo, el ejercicio y las actividades deportivas(12).

BENEFICIOS DE 1A ACTIVIDAD FISICA

. Ayuda a mejorar el IMC
. Mantiene la presion arterial normal
. Estimula el aumento de la autoestima y o confianza.

. Reducir las bareraz a la imagen corporal e involu-
crar a los ninos en relaciones continuas mediante la
practica de actividades fisicas que promuevan la s
lud mental

. Tendencia saludable para reforzar habitos, levar un
estilo de wida sedentario, mantenerse fisicamente
active en la edad adulta y estimular la creatividad en
el juegal12).

% Acumula 30 minutos e

r actividad fisica en el dia

Fuente: hitps/ferarw.do clorpon ce comiwp-content'ejercic-
prescolaes-300x1 57 jpg
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ALIMENTACION SALUDABLE PARA
ADDLESENTES

| F |

METODOS DE COCCION

Los diferentes métodos de coccion

1. Estofado
2.  Als plancha
3. Vapor
4.  Pamila
8. Ewitsreluso de aceiteso fritos
6. Condimentos natursles{11}.
Fuente: hitps:/faprende. comfwp-content!

uploads/ 20 20008 clas ficacion -de-los-matodes -de-coccion-
SCUCSO-JIAS0- 32MeD.PRY

Pigina 25

‘ ALIMENTACION SALUDABLE PARA

[

IMPORTANCIA DE LA ACTIVIDAD FiSICA EN
LOS ADOLESCENTES

Debido a que fortalece su salud fisica y mental. To-

optima(12).

Fuente: hitps:fipinimg.comioriginas/dec3ical
decdcefalq55%ebbadbbB251 TE56T 0 jpg
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ALIMENTACION SALUDABLE DARL
ADOLESENTES

L |

I

INTERVENDON DE ENFERMERM EN LA PREVENCKN Y EDUCACION BN
ADOLESCENTES CON S0BREPESD .

L] De!m:llar intervenciones de educaci g 1o s8-

cidn educative de 2
y |z obesidad en

ros para la preven-
educacion no se apl-
la perspectiva de la
educaciin para Iz sal actividad de cuidado
y proteccion de ls salud en el hogar y en el medio
ambizntz(13)

Fuente: htpsiislideplayer es/slide/ 4157676 13 imagas/ 13/
|NTER VENCI % 33930+ DE+ENFERMER 3C3 80 A jog
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CONCLUSION

Se proporcions una guis educativa dingids a los ade-
lescentes con el fin de brindsr arientscidn en alimen-
tacion ssludsble, ademéds de los conocimientos im-
partidos durani la capacitacion, con informacian so-
bre los habitos saludables que debe tener en los he-
gares para mejorar sU estado nutricional y estio de

vida

RECOMENDACION

En Iz etaps de la adolkescencia se sugiere sccionas
de vigilancia por parte de las entidedes promotoras
de salud en ko referente, habitos slimentarios, para
mantener un estio de vida saludable en los jovenes
con el fin de mejorar su slimentacion y calided de vids

asi prevenir enfermedades futuras.
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Anexo 5. Asentimiento Informado

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR
PARTICULAR

"SAN GABRIEL" ENFERMERIA

Registro Institucional: 07020 CONESUP
TECNOLOGIA EN ENFERMERIA

FORMATO DE ASENTIMIENTO INFORMADO

Datos Generales:

1. Nombre del Investigador:

Actualmente se va a realizar el estudio y para ello queremos pedirle que nos

113



apoye.

Su patrticipacion en el estudio consistiria en

Su patrticipacion en el estudio es voluntaria, es decir, aun cuando su papa o su
mama, o representante legal hayan dicho que puede participar, si usted no quiere
hacerlo puede decir que no. Es su decision si participa 0 no en el estudio.
También es importante que conozca que, si en un momento dado ya no quiere
continuar en el estudio, no habra ningun problema, o si no quiere responder a

alguna pregunta en particular, tampoco habra problema.

Toda la informacién que nos proporcione/ las mediciones que realicemos nos

ayudaran

Esta informacion sera confidencial. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus
respuestas (O RESULTADOS DE MEDICIONES), sélo lo sabran las personas
que forman parte del equipo de este estudio. (SI SE PROPORCIONARA
INFORMACION A LOS PADRES, FAVOR DE MENCIONARLO EN LA CARTA)

Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una ( ¥) en el cuadrito de

abajo que dice “Si quiero participar” y escribe tu nombre.
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Si no quiere participar, no pongas ninguna ( ¥v'), ni escriba su nombre.

1 Siquiero participar

Nombre:

Nombre y firma de la persona que obtiene el asentimiento:

Fecha: de de

Nombre Representante Legal:

Nombre, firma y nUmero de cédula de identidad:

Fecha: de de

Confidencialidad

La informacion que se recolecte en este proceso de investigacion sera de
caracter confidencial. Unicamente el investigador tendra accesibilidad a ella.
Cualquier informacion de su persona no serd compartida ni entregada a nadie,

excepto a algun directivo o persona responsable, director, docente, etc.

El conocimiento obtenido de esta investigacion se compartira con el usuario
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antes de que se haga disponible al publico. Se publicaran los resultados para que

otras personas interesadas puedan aprender de esta investigacion.

Fuente: Asentamiento Informado. Instituto Superior Tecnologico San Gabriel.

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 6. Cuestionario de la encuesta

INSTITUTO SUPERIOR TECNOLOGICO ‘."'|TSGA\‘~“
¢ SS7 W

) i 3
"SAN GABRIEL" \‘\‘5 ‘4&‘4”

Registro Institucional: 07020 CONESUP

TECNICO EN ENFERMERIA

CUESTIONARIO DE ENCUESTA APLICADA A LOS ADOLESCENTES DE 10 A
19 ANOS DE EDAD EN EL BARRIO SAN JACINTO, PARROQUIA SAN
ANDRES, CANTON PILLARO PROVINCIA TUNGURAHUA.

Titulo de Proyecto de Investigacion: Educacion Nutricional en Adolescentes de
10 a 19 afios con Sobrepeso en el Barrio San Jacinto, Parroquia San Andrés,
Canton Pillaro Provincia Tungurahua enero — marzo 2022.

Objetivo

Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los adolescentes
de 10 a 19 afos con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la parroquia en el barrio
San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua 2022 que

contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de vida del grupo de
estudio.

Instrucciones

e Cologue una X donde vea lo mas conveniente posible.
e Responda con toda sinceridad.
e Sitiene alguna duda pregunte al investigador.
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS
Auto identificacion

Blanco Mestizo I:I Indigena I:I

Estado civil

Soltero I:I Casado I:I Union Iibrel:l Divorciadol:ISeparado I:I

Nivel de instruccion

Bésica Primaria I:I Secundaria |:| Superior I:I Ningunal:l

Sexo
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Femenino I:I Masculino I:I

1) Qué alimentos consume normalmente.
e Carbohidratos: papas, maiz, lentejas

e Proteinas: huevos, lacteos, Carnes

e Vitaminas y minerales: frutas, verduras

e Grasas: aceites vegetales

e Dulces: chupetes, gaseosas

e Oftros

2) ¢Considera que su alimentacion es?
e Adecuada

e [nadecuada

O

e Un poco adecuada
3) ¢lIngiere los alimentos en horarios establecidos?

Siempre [_1 Aveces [ 1 Nunca [_]

Si responde siempre que especifique cuales son

(g ToT = 1[0 - T

4) ¢Con qué frecuencia usted realiza ejercicio fisico?

e Diario ]
e Semanal ]
e Mensual ]
e No realiza [ ]

5) ¢Qué cantidad de agua consume diariamente?

o Yilitro [ ]
e Ylitro [ ]
e 1litro [ ]
e 2litros [ ]

[ ]

Sus
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e Mas de 2 litros

6) ¢Consume alimentos preparados fuera de casa?

s [ no [
CUAIES. ..
7) ¢Cuantas veces a la semana consume dulces, snacks o comida

chatarra?

e Diario
e 1 a3veces alasemana

e 4 a6 veces alasemana

HpNnn

¢ No consume

8) ¢Acude regularmente a un centro de salud para una valoracion

nutricional?
s ] NO [ ]

Si responde si, con qué frecuencia
Frecuencia..........coooiiiiiiii

9) ¢Considera usted que los alimentos que consume le proporcionan la

energia necesaria para las actividades fisicas que realiza diariamente?

st [_] No [ ]

10) ¢Usted, en el cual de las comidas principales consume mayor cantidad de

alimento?

e Desayuno I:I
e Almuerzo I:I

e Merienda

e Todas las anteriores

GRACIAS POR SU COLABORACION

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 7. Cuestionario de conocimientos aplicado a los adolescentes después del plan
educativo nutricional.

ey INSTITUTO SUPERIOR TECNOLOGICO "SAN GABRIEL" 4

Registro Institucional: 07020 CONESUP \5@’;&’

ENFERMERIA

TECNICO EN ENFERMERIA

CUESTIONARIO DE ENCUESTA APLICADA A LOS ADOLESCENTES DE 10 A
19 ANOS DE EDAD EN EL BARRIO SAN JACINTO, PARROQUIA SAN ANDRES,
CANTON PILLARO PROVINCIA TUNGURAHUA.

Titulo de Proyecto de Investigacion: Educacion nutricional en adolescentes de
10 a 19 afos con sobrepeso en el barrio San Jacinto, Parroquia San Andrés,

Canton Pillaro Provincia Tungurahua enero — marzo 2022.
Objetivo

Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los adolescentes
de 10 a 19 afos con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la parroquia en el barrio
San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua 2022 que
contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de vida del grupo de

estudio.
Instrucciones

e Seleccione la respuesta correcta
e Responda con toda sinceridad.
e Sitiene alguna duda pregunte al investigador.
1. ¢Cuantas veces se debe comer al dia?
a) tres
b) Cinco
c) De tres a cinco veces
d) Siempre que sienta hambre
2. ¢Cuéantos vasos de agua debe beber al dia una persona?
a) 3vasos
b) 6 vasos
c) 8vasos

d) Solo cuando tenga sed
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w

B

¢Cual opcidn seria mas recomendada para perder peso?
a) Dietarica en verduras y frutas mas ejercicio fisico
b) Dieta pobre en verduras, frutas, carnes sin ejercicio
c) Dietarica en papas fritas, pollo, gaseosas con ejercicio
d) Dieta rica en verduras, frutas, carnes sin ejercicio fisico
El indice de masa corporal (IMC) es:
a) En las personas con obesidad varia de 25 a 30
b) Permite estimar el grado de sobrepeso y obesidad
c) Permite calcular la composicién corporal
d) Sies inferior a 18,5 la persona esta en normo peso
La piramide nutricional contiene
a) Proteinas, grasas, carbohidratos, frutas y verduras
b) Minerales, frutas y verduras
c) Proteinas, carnes y carbohidratos

d) Todas las anteriores

¢,Cuantas raciones de frutas y verduras, que se debe consumir al dia?

a) 1defrutay 1 de verdura

b) 1 de frutay 3 de verduras

c) 3de frutas y 2 de verduras

d) 3 de verduras y 3 o mas de frutas

¢, Qué grasas no deben consumir en exceso?
a) Grasas mono-insaturadas

b) Grasas poli-insaturadas

c) Grasas saturadas

d) Grasas vegetales

¢Porque es importante en consumo de fibra?
a) Previene enfermedades

b) Es de bajo costo

c) Ayuda en el transito intestinal

d) Evita subir de peso

El sobrepeso es:

Es causada por alteraciones en el metabolismo (consumo de grasas y

carbohidratos en exceso)
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b) Puede deberse a alteraciones en la calidad y cantidad de la insulina
c) Soélo la padecen adultos mayores de 40 afios
d) Aparece por consumir alimentos dulces diariamente

10. ¢ Por qué no es recomendable realizar actividad fisica?

a) Evita enfermedades metabdlicas (sobrepeso, obesidad, enfermedades

cardiovasculares)

b) Ayuda al sedentarismo

c) Al contrario, es malo realizar actividad fisica dafia el organismo

d) No es bueno para la salud

Calificacion Interpretacion de
global Nivel de | los resultados
conocimientos

<40 Bajo

40- 69 Medio

70 - 100 Alto

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

GRACIAS POR SU COLABORACION

122



Anexo 8. Ficha de [ndice de Masa Corporal (IMC)

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR PARTICULAR

ey
“"SAN GABRIEL" RS
N\ X 7

TECNICO EN ENFERMERIA

FICHA DEL IMC (INDICE DE MASA CORPORAL)

Tema: Educacién nutricional en adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en
el barrio San Jacinto, parroquia San Andrés, Canton Pillaro Provincia Tungurahua

enero — marzo 2022.

Objetivo: Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los
adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la
parroquia en el barrio San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia
Tungurahua 2022 que contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de

vida del grupo de estudio.

Datos personales

Nombre y Apellido:

Fecha: Hora:

Sexo:

Edad :

Medidas antropométricas

Peso (kg):

Talla(cm):

IMC: Diagnostico:

Observaciones:

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 9. Ficha de observacion

INSTITUTO SUPERIOR TECNOLOGICO "SAN GABRIEL"
Registro Institucional: 07020 CONESUP

TECNOLOGIA EN ENFERMERIA

FICHA DE OBSERVACION

d7irseayly

\ ¥

Y 4
L\ 4

Tema: Educacion nutricional en adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en

el barrio San Jacinto, parroquia San Andrés, Canton Pillaro Provincia Tungurahua

enero — marzo 2022.

Objetivo: Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los

adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la

parroquia en el barrio San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia

Tungurahua 2022 que contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de

vida del grupo de estudio.

M: Mala R: Regular B: Buena MB: Muy buena

VALORACION

NO

MR |B
ASPECTOS

MB

1|2 3

4

La calidad de la vivienda en la que vive es:

La alimentacién gue consumen en el hogar es:

La economia del hogar es:

Los espacios recreativos que tienen en casa son:

Tiene huerto en su hogar.

OO IWIN|F

Como son los huertos de frutas y verduras para la
preparacién de la alimentacion:

El agua que ingiere para su consumo es:

El ambiente en la que viven es:

|00

El nimero familiares del adolescente es:

10 | Existe contaminacion en su hogar:

11 | La convivencia de la familia con animales es:

Observaciones:

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 10. Cuestionario encuesta de satisfaccion
INSTITUTO SUPERIOR TECNOLOGICO “"SAN GABRIEL"

Registro Institucional: 07020 CONESUP

TECNICO EN ENFERMERIA

ENCUESTA DE SATISFACCION APLICADA A LOS ADOLESCENTES DE 10 A
19 ANOS DE EDAD EN EL BARRIO SAN JACINTO, PARROQUIA SAN ANDRES,
CANTON PILLARO PROVINCIA TUNGURAHUA.

Tema: Educacion nutricional en adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en
el barrio San Jacinto, parroquia San Andrés, Canton Pillaro Provincia Tungurahua

enero — marzo 2022.
Objetivo

Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los adolescentes
de 10 a 19 afos con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la parroquia en el barrio
San Jacinto de San Andrés, Canton Pillaro, Provincia Tungurahua 2022 que
contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de vida del grupo de

estudio.

1.- ¢Los temas expuestos fueron de interés y llenaron sus expectativas?
Si()No()

2.- ¢ El expositor fue claro en su intervencion?

Si()No ()

3.- ¢Como le parecio la calidad del material educativo utilizada en el proceso

educativo?
Bueno () Regular () Malo ()

4.- Le gustaria recibir mas informacién sobre el tema, recomendaria esta

capacitacion a mas personas.
Si()No ()

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 11. Valoracién nutricional continua a los adolescentes de 10 a 19 afios del Barrio

San Jacinto del Cantén Pillaro.

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR PARTICULAR
"SAN GABRIEL"
TECNICO EN ENFERMERIA
FICHA DE SEGUIMIENTO

Tema: Educacion nutricional en adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en
el Barrio San Jacinto, parroquia San Andrés, del canton Pillaro Provincia

Tungurahua enero — marzo 2022.

Objetivo: Desarrollar un plan educativo nutricional de enfermeria dirigido a los
adolescentes de 10 a 19 afios con sobrepeso en el barrio San Jacinto de la
parroquia en el barrio San Jacinto de San Andrés, Cantdon Pillaro, Provincia
Tungurahua 2022 que contribuya al mejoramiento del estado nutricional y estilo de

vida del grupo de estudio.

Datos personales

Nombre y Apellido:

Fecha: Hora:

Sexo:

Edad:

Evaluador

DATOS ANTROPOMETRICOS

Medidas basicas ler semana 2da semana 3ra semana 4ta semana Promedio/
mediana

Lunes/sdbado | Lunes/sabado | Lunes/sabado | Lunes/sabado

1 Peso
corporal(kg)

2 Talla (cm)

3 IMC
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Diagnostico:

Perimetros (cm)

Perimetro
braquial

Perimetro
cefélico

Circunferencia
abdominal

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Anexo 12. Curvas de crecimiento

Talla para la edad - NINAS y ADOLESCENTES 2 % Pyt

Patranes de crecimentn de @ OMS 2007 -5 a 19 346 (percenties)

3 . : as
" " 13 13

Edad {Anos y meses cumplidos)

Fuente: https://www.who.int/es

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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Fuente: https://www.who.int/es

Tomado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.
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Indice de Masa Corporal - NINAS y ADOLESCENTES (% 3 e

Patrones de crecimento de @ OMS 2007 -5 a 13 37 (percenties)
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Fuente: https://www.who.int/es

Tomado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022
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Fuente: https://www.who.int/es

Tomado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.
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Anexo 13. Diagrama de Venn Adolescencia y etapas de la adolescencia.

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.

Anexo 14. Video educativo Cambios biopsicosociales en la Adolescencia.

ADOLESCENCIA

20WTo0N &

Edad adulta

I

Fuente: https://lyoutu.be/dZiJp76DLe4

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.
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Anexo 15. Lluvia de ideas aspectos fisicos, psicologicos y sociales.

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.

Anexo 16. Triptico sobre el sobrepeso.

RECOMENDACIONES

Evitar Preparaciones que
involucren alto contenido de
grasas (Fritos, empanizados,

capeadas, etec)

ALINENTOS PERMITIDOS .. Preferi siempre preparaciones SOBREPESO

+ Frutas de tempaorada bajas en contenido da Grasas
+ Verduras de temporada [Plancha, harno, etc.)
+ Carnes blancas [pollo, pescadas)

+ Semillas (almendra, nuez, pistachos) B

Rezlizar 5 comidas 2l dia

+ Cereales | |Desayuno, colacion, almuerza,

+ Leguminasas colacidn, cena)

+ Panesyproductos integrales 0 B ES | DAD
Realiza actividad fisica Minima 30
min. al diz

ALIMENTOS NO PERMITIDOS ® g

Tomz zbundants liquidos

+ Carne roja con mederacion n
+ Bebidas alcohdlicas . L » El sobrepesoy la obesidad se
4, Visitaatumedicoy Nutriologo .
+ comida chatarra o . definen como una acumulacion
) ) . periddicamente y siga sus
+ Alimentos fritas % indicaciones anormal o excesiva de grasa enel
+ Comida rapida _
Re o organismo que puede ser
+ Refrescos . . .
Manitorea tus niveles sanguinsos - -
*» Pan dulce y bolleria perjudicial para la salud.
O I¥lzntén tu peso ideal
ﬁ m Evita el consume de alcohal y Realizado por: essica Toapanta
tabaco

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.
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Anexo 17. Estilo de vida en los adolescentes arbol de ideas.

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.
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Anexo 18. Habitos alimentarios en los adolescentes.

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.

Anexo 19. Alimentacidn Saludable en los adolescentes.

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria. ISTSGA 2022.
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Anexo 20. Piramide alimenticia

CONSUMO
OCASIONAL
Carnes grasas
Ly embutides.
2 RACIONES
Nypmsiagnio CONSUMO
pescado, hueves, DIARIO
legumbees y frutos secos.
2-4 RAQONES 3-5 RACIONES
Leche, yogur (Preforentemente
¥ Queso. aceite de oliva).
2 RACIONES > 3 RACIONES
Verduras Verduras, frutas
y hortalizas. >Saldia.

4-6 RACIONES
Pan, cereales,
oor. integrales,
AT0Z, pasts,
patatas.

Elaborado por: Estudiante de Técnico en Enfermeria ISTSGA 2022.

Anexo 21. Plato saludable Adolescentes de 10 a 19 afos.

RECOMENDACIONES PLATO DEL

Evitar Preparaciones que
® involucren alto contenido de
grasas (Fritos, empanizadas,
BIEN COMER

5. Preferirsiempre preparacicnes
bajas en contenide de Grasas
(Plancha, horno, ete)

Realizar 5 comidas al dia Que la comida sea tu alimento,

(rsmyuno soacin omide limentotu ;o .
medicinn

Realiza actividad fisica Minimo 30

min. al dia

Tama abundante liquidos

@ O

., Visitaatumédico y Nutridlogo El plato del bien comer es una guia de
. periédicamente y siga sus Alimentacie, para la promacién y
O indicaciones educacion,
o Monitorea tus niveles sanguineos Realizado por: [essica Toapanta
O Mantén tu peso ideal

Evita el consuma de aleohel y
lﬁ w tabaco

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.
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[lustra cada unc de los grupes de alimentes
con el fin de mostrar a la poblacién la
variedad gque existe de cada grupo

do que ningin ali es mas
importante que otro, sinc que debe haber
una combinacién para gue nuestra dista
diaria sea correcta y balanceada.

El Plato del Bien Comer

Divide a los alimentos en tres grupos:

Frutas y verduras.
Cereales y tubérculos.

Leguminosas y alimentos de origen animal.

RECOMENDACIONES

+ Comeren gran medida frutas y verduras

preferentemente con cascara

+ Incluir cereales integrales en cada comida
+ Comeralimentos de origen animal con

moderacién

+ Evitarlo mas posible los aziicares, grasas,

aceites, edulcorantes y sal

+ Realizar tres comidas y dos colaciones al dia

VERDURAS Y FRUTAS

- OURAS Y FRU7 -
ROV s

Son fuente de vitaminas, minerales y fibra que
ayudan al buen funcionamiento del cuerpo
humano, lo que permite un adecuado
crecimiento, desarrollo y estado de salud.

CEREALES Y TUBERCULOS

Te aportan una fuente principal de la energiague
el organismo utiliza para realizar sus

actividades diarias, como: correr, trabajar,

jugar, estudiar, bailar, etcétera, también son
fuente importante de fibra cuando se consumen
enteros.

LEGUMINOSAS Y
ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL.

Proporcionan principalmente proteinas que
son necesarias para el crecimiento y desarrollo
de los nifios, parala formacién y reparacién de
tejidos.

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

Anexo 22. Recomendaciones nutricionales. Ruleta de los alimentos.

Elaborado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA 2022.

135




Fotografias de evidencia

Fotografia 1. Entrevista a la Directora del Centro de Salud Tipo A
Pillaro.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 2. Valoracién antropométrica peso y talla

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 3. Aplicacion de laencuestaalos adolescentes de 10 a 19 afios.

_ N e
Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 4.Primer dia de capacitacion, Integracion del grupo mediante
dinamica Tingo/Tango y presentacion del investigador y adolescentes.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 5. Entrega del folleto educativo nutricional y participacion de los

adolescentes en la capacitacion identificando las etapas de la adolescencia.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 6.Capacitaciéon alos adolescentes mediante la guia alimentariay los
cambios biopsicosociales en la adolescencia mediante un video educativo.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 7. Exposicion, Aspectos Bioldgicos, Aspectos Psicolégicos,
Aspectos Sociales (lluvia de ideas).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 8. Participacion de los adolescentes sobre el sobrepeso
mediante exposicién y triptico.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 9. Informacion sobre Tratamiento nutricional de sobrepeso.
(video educativo).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 10.Exposicion tema antropometria peso, talla, IMC, tablas de
crecimiento (diapositivas).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 11. Exposicion sobre estilo de vida y tipos de estilo de vida
(arbol de ideas).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 12.ldentificacién de tipos de estilo saludable y no saludable
(pelota preguntona)

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 13.Exposicion de los hébitos alimentarios, preferencias alimentarias,
y beneficios de los alimentos. (mapa mental).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 14. Exposicion del Estado Nutricional e importancia de la nutricién
(mesa redonda, mapa conceptual).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 15. Exposicion de alimentacion saludable, y necesidades
nutricionales (ideas de mano, crucigrama).

1

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 16. Exposicion sobre la distribucion de los macronutrientes, la
pirdmide nutricional para adolescentes.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 17. Exposicion sobre el nUmero de comidas diarias, el
consumo de porciones y cantidades (guia nutricional).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 18. Exposicion, clasificacion de los alimentos y
recomendaciones nutricionales (Rueda

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 19. Taller del lavado de manos junto a los adolescentes.

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 20. Capacitaciéon dia 13, Realizacion del taller Higiene de los
alimentos. (Desinfeccion de verduras, Tipos de coccion de alimentos)

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 21. Capacitacion sobre la actividad fisica, pausas activas y
recomendaciones de actividad fisica en el adolescente. (afiches)

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 22. Capacitacion en la Intervencion de Enfermeria en el sobrepeso de
los adolescentes (mapa conceptual).

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 23. Taller nutricional (colacion nutricional para adolescentes)

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.

Fotografia 24. Huerto familiar (Plantas, cebolla, ajo, acelga, col, lechuga, brocoli)

< v‘v” ""’A
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Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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Fotografia 25. Evaluacion el nivel de satisfaccion de los conocimientos

Tomado por: Estudiante Técnico en enfermeria ITSGA Pillaro 2022.
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GLOSARIO DE TERMINOS
A
Alimentacion

Es la ingestion de una serie de sustancias que tomamos del mundo exterior y que
forman parte de nuestra dieta. La alimentacion es un acto voluntario y consciente
gue aprendemos a lo largo de nuestra vida y puede estar influenciada por diversos
factores como los sociolégicos, culturales, econdémicos, religiosos,

comunicacionales, entre otros.
Actividad fisica

Por otro lado, una vida saludable no solo contempla el ejercicio fisico, aunque lo

recomienda.
Alimentacion Saludable

Es una alimentacion variada, preferentemente en estado natural o con
procesamiento minimo, que aporta energia y todos los nutrientes esenciales que
cada persona necesita para mantenerse sana, permitiéndole tener una mejor

calidad de vida en todas las edades.
Aditivo alimentario

Se llaman asi a una serie de sustancias afiadidas, como su nombre indica, para
conseguir un objetivo concreto: cierta consistencia, sabor, conservarlos mas
tiempo. Los aditivos son muchos, algunos de origen "natural” y otros artificial, pero

todos regulados.
Aminoé4cidos
Compuestos organicos que se combinan para formar proteinas.

Apetito. Es una necesidad de comer regulada por factores psicologicos o sociales,

relacionados con el placer que produce el acto de comer.
C

Caloria. Unidad de energia. Es la cantidad de energia necesaria para elevar 1°C la

temperatura de 1 gramo de agua.
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Colorantes

Sustancias capaces de modificar el color de los alimentos y bebidas. Pueden ser
naturales (curcuma, clorofila, caramelo, rojo de remolacha) o sintéticos (tartracina,

amarillo de quinoleina, eritrosina).
Conservante

Estos aditivos tienen como finalidad asegurar la salubridad de un alimento, evitando

infecciones o problemas microbiologicos en los perecederos.

E

Ejercicio fisico

El ejercicio o entrenamiento hace referencia a una actividad de intensidad media o

alta. Puede ser un entrenamiento regular o esporadico, pero siempre es de cierta

intensidad.
F
Fibra dietética

Grupo heterogéneo de sustancias que no pueden ser digeridas por las enzimas del
aparato digestivo, pero si atacadas y fermentadas por la flora del colon, dando lugar

a elementos beneficiosos. Presente en cereales, legumbres, frutas y verduras.
G

Glucosa. Es el principal monosacarido en la sangre y una fuente importante de
energia para los seres vivos. Abundante en el azucar, las frutas, la miel y los

refrescos.

Grasa insaturada. Grasa que contiene uno o mas dobles enlaces en su molécula.
Si es uno se denomina grasa mono insaturada; si son dos o mas, poliinsaturada.

De esta ultima existen dos familias: omega 3 y omega 6.

Grasa saturada. Grasa constituida por acidos grasos que no contienen ningun
doble enlace en sus moléculas. Presente en alimentos de origen animal y en el

aceite de coco y de palma.
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https://www.xataka.com/medicina-y-salud/favor-no-le-quites-conservantes-a-mi-comida

H
Habitos saludables

Es para alcanzar un estilo de vida saludable, esta el comer mejor, con una dieta
mas saludable, que contenga mas fibras, mas agua, mas frutas y verduras, menos
productos animales, menos o nada de azlcar, grasas de buena calidad, nada de

ultra procesados.

Hambre. Necesidad fisiologica de comer. A diferencia del apetito, el hambre
responde a una necesidad fisica y no selectiva, que se puede ver satisfecha por

cualquier tipo de alimentos.
I

indice de masa corporal (IMC). Medicion de la obesidad propuesta por la
Organizacion Mundial de la Salud. Esta correlacionado con el grado de adiposidad.

Se obtiene dividiendo el peso (en k) por la talla (en m2).
M
Macronutrientes

Son aquellos nutrientes a partir de los cuales el organismo obtiene la energia
necesaria para realizar sus funciones fisiolégicas, para el crecimiento y la actividad
fisica. Las proteinas, las grasas y los carbohidratos son los macronutrientes que

debe aportar una alimentacion saludable.
Micronutrientes

Sustancias que el organismo requiere en pequefas cantidades, cumplen funciones

importantes y son indispensables para mantener un adecuado estado de salud.
N
Natural

Un alimento natural es aquel que no ha sido procesado. Esto quiere decir que esta
tal y como procede de la naturaleza con una manipulacién minima que no cambia

sus propiedades.
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Nutrientes. Sustancias que se encuentran en los alimentos y que son utilizadas
por las células para participar en las reacciones metabdlicas. Son las proteinas, los

hidratos de carbono, los lipidos, las vitaminas, los minerales y el agua.
P
Procesado

Cuando se cocinan, se tratan o se preparan, los alimentos entran dentro de la

categoria de procesados.
Prebioticos

Ingredientes no digeribles que favorecen el crecimiento de bacterias intestinales
beneficiosas para la salud. Los mas estudiados son los carbohidratos -llamados
fructooligosacéaridos o FOS- y la inulina, que se encuentra en vegetales como el

ajo, la cebolla, el puerro, el esparrago, la alcachofa o el platano.
Probidticos

Microorganismos vivos que promueven el desarrollo de bacterias intestinales
beneficiosas e inhiben el crecimiento de bacterias patégenas (dafiinas), por lo que
su consumo puede tener efectos positivos para la salud. En forma natural, se
encuentran en lacteos fermentados, vegetales fermentados, soja, cereales,

productos carnicos, pescados fermentados y bebidas alcohdlicas artesanales.

Proteinas. Moléculas formadas por cadenas de aminoacidos. Nos aportan cuatro
calorias por gramo y realizan muchas funciones, como la estructural (colageno),

defensiva (anticuerpos) o transportadora (hemoglobina).
0]
Obesidad

Acumulo excesivo de grasa corporal que se define con un valor de indice de masa
corporal o IMC (peso/talla?) mayor o igual a 30 kg/m2. Es un factor de riesgo para

enfermedades cardiacas, diabetes e hipertension arterial.

152



U
Ultra procesado

Los ultras procesados, sin embargo, son aquellos alimentos que han sufrido un

tratamiento que modifica en gran medida su naturaleza.
S
Sobrepeso

Acumulo de grasa corporal que se define con un valor de indice de masa corporal
de entre 25y 30 kg/m?.

Sodio

Es un mineral esencial del que se necesitan unas ingestas minimas muy bajas, de
unos 200 mg/dia. Se encuentra en la sal comun y en alimentos como la leche y
derivados, mantequilla y margarina, ahumados, conservas, embutidos y frutos

secos salados.
Seguro

Un alimento seguro es aquel que es apto para consumo dentro de los valores y los
rangos de tiempo determinados por la industria y avalados por la autoridad de

seguridad alimentaria.
Saludable

Un alimento saludable es aquel que mejora o ayuda a nuestra salud. Todo lo que
se salga de esta tonica no podremos incluirlo como dieta saludable. Eso quiere
decir que no todos los alimentos seguros entran dentro de la categoria de

saludables
V

Vida saludable: este no es un concepto etéreo utdpico y sin fundamento, como

muchos pretenden asumir.
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ABREVIATURAS

F F F F £ F F F F F O FEF R R R R R R R R RO F

AF: Actividad fisica.

AG: Acidos grasos

Al: Ingesta adecuada

AT: Alimentacion tradicional

CB: Circunferencia o perimetro del brazo

CA: Circunferencia Abdominal

CDR: Cantidad diaria recomendada

DM: Diabetes mellitus.

DM1: Diabetes mellitus tipo 1.

DM2: Diabetes mellitus tipo 2.

MSP: Ministerio de Salud Publica.

ECV: enfermedad cardiovascular.

FAO: Organizacion para la Alimentacion y la Agricultura.
FS: Fibra soluble.

HC: Hidratos de carbono.

HDL.: Lipoproteinas de alta densidad.

HDLc: Colesterol unido a las lipoproteinas de alta densidad.
HTA: Hipertension arterial.

IG: indice glucémico.

MSP: Ministerio de Salud Publica.

OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

OPS: Organizacién Panamericana de la Salud.
VGS: Valoracién global subjetiva

VGS-GP: Valoracion global subjetiva - generada por el paciente
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