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Resumen 

El autocuidado es la conducta que, en determinadas situaciones y contextos de la vida, están 

dirigidas hacia un objetivo, que afectan en su funcionamiento, desarrollo de vida, salud y su 

bienestar. Asimismo, la alimentación representa uno de los factores más significativos a fin de 

conseguir tales resultados beneficiosos para la salud humana. Actualmente, los profesionales 

de enfermería presentan problemas, relacionados a sus desórdenes e inadecuadas conductas 

alimenticias. Objetivo: Determinar las conductas de autocuidado en la alimentación de las 

enfermeras de establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023. Método: La 

presente investigación fue cuantitativa, de diseño no experimental, corte transversal y 

descriptivo. La población estuvo conformada por 62 licenciadas de enfermería de 

establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, la muestra fue censal. Resultados: 

Se comprobó que el 74.4% de los profesionales de enfermería ocasionalmente cumplen con 

conductas de autocuidado en su alimentación, mientras que el 22.6% no las cumplen. Por otro 

lado, de acuerdo a la dimensión estimativa, el 67.7% de los profesionales de enfermería 

ocasionalmente tiene un interés por obtener información de conductas en el autocuidado de su 

alimentación. Según la dimensión transicional, el 21% no tienen la intención de practicar 

conductas de autocuidado en la alimentación. Finalmente, en la dimensión productiva se aprecia 

que el 62.9% de los profesionales de enfermería ocasionalmente realizan conductas adecuadas 

para el autocuidado de su alimentación. 

 

 

Palabras clave: Autocuidado (D012648), Alimentación (D000091483), Conductas (D015438), 

Enfermeras (D009726), Establecimientos de salud (D006268) 
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Abstract 

Self-care is the conduct that, in certain situations and contexts of life, are directed towards 

an objective, which affect their functioning, life development, health and well-being. Likewise, 

food represents one of the most significant factors in order to achieve such beneficial results 

for human health. Currently, nursing professionals present problems related to their disorders 

and inadequate eating behaviors. Objective: To determine the self-care behaviors in the diet of 

nurses in public health establishments in the city of Ferreñafe, 2023. Method: This research was 

quantitative, non-experimental, cross-sectional and descriptive. The population consisted of 62 

nursing graduates from public health establishments in the city of Ferreñafe, the sample was 

census. Results: It was found that 74.4% of nursing professionals occasionally comply with 

self-care behaviors in their diet, while 22.6% do not. On the other hand, according to the 

estimation dimension, 67.7% of nursing professionals occasionally have an interest in obtaining 

information on behaviors in the self-care of their diet. According to the transitional dimension, 

21% do not intend to practice self-care behaviors in eating. Finally, in the productive dimension, 

it can be seen that 62.9% of nursing professionals occasionally carry out appropriate behaviors 

for self-care of their diet 

 

 

Keywords: Self-care (D012648), Food (D000091483), Behaviors (D015438), Nurses 

(D009726), Health establishments (D006268) 
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Introducción 

El conjunto de las acciones realizadas para llevar un estado de salud adecuado y condición 

física, se le llama autocuidado. Por ende, la alimentación representa uno de los factores más 

significativos a fin de conseguir tales resultados beneficiosos para la salud humana. Todas las 

personas debemos desarrollar buenas prácticas de autocuidado, no obstante, las actividades 

diarias, condiciones laborales, nivel socioeconómico y otros factores, tienden a dificultar e 

incidir negativamente en las personas para llevar un estilo de vida saludable 1. 

 

Del mismo modo, según la organización Clínica Shaio 2, el autocuidado son las capacidades 

y actitudes que tenemos todas las personas en asumir de manera voluntaria y responsable un 

bienestar físico y mental, promoviendo entornos y formas de vida saludable. Sumado a ello, 

Silva, Ania, Bazán, Castilla, et al 3 manifiestan que está representado por el comportamiento de 

situaciones específicas y contextos de la vida, quienes están dirigidas hacia un objetivo y 

regularizando los orígenes que afectan en su funcionamiento, desarrollo de su vida, salud y su 

bienestar.  

 

En lo que refiere al ambiente internacional, la Organización Mundial de la Salud (OMS) 4, 

manifestó al autocuidado que está representado por el mantenimiento de la salud, la capacidad 

del individuo para la prevención de las enfermedades, las buenas prácticas para promover una 

buena salud y hacer frente a las enfermedades. Según estudios recientes en España, el ambiente 

laboral se ve reflejado por factores negativos que perjudican la alimentación y trae problemas 

en la salud de los enfermeros que laboran en áreas hospitalarias5. De igual manera en el contexto 

latinoamericano, en México las inadecuadas prácticas alimentarias de riesgo se han acrecentado 

en estos últimos años, donde señaló que en personal de enfermería realiza dietas sin control y 

además hacen uso de laxantes para evitar subir de peso, lo cual les conlleva a desarrollar 

trastornos alimentarios 6.  

 

Por otro lado, la evolución del trabajo del personal de enfermería en los últimos años ha 

venido presentando connotaciones positivas y negativas, las cuales han incidido directamente 

en la salud de las personas. Por un lado, los ambientes de trabajo precarizadas originan 

exigencias laborales que causan la aparición de problemas en la alimentación de las enfermeras, 

las mismas que llegan a presentar cambios en su conducta alimentaria como trastornos 

digestivos, anorexia, sobrepeso, obesidad, problemas mentales como depresión, ansiedad, 

estrés laboral y la presencia de enfermedades cardiovasculares, hipertensión, diabetes, entre 
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otras 7. 

 

La problemática no es ajena en el Perú, dado que un estudio señaló que el 81% de las 

estudiantes de enfermería presentan regulares prácticas de autocuidado, el 18% es de nivel malo 

y solo el 1% es bueno, poniendo en evidencia que la mayoría están expuestas a diferentes 

factores internos y externos perjudicando la salud, las cuales se ven expuestas por las malas 

prácticas de autocuidado poco saludables que realizan8. Del mismo modo, un estudio 

desarrollado en Lima indicó que, el 57.3% de estudiantes de enfermería requieren cambios en 

sus hábitos de alimentación, donde el 37% de ellas reflejó   tener conductas poco saludables y 

solo el 5% evidenció tener buenas conductas 9. 

 

Análogamente, en el 2021 un estudio desarrollado en Trujillo al personal de enfermería10, 

con respecto a los hábitos en la comida, un 56.9% fue malo, regular 29.4% y bueno 13.7%. En 

relación al estado nutricional, presentan obesidad grado I un 35.3%, sobrepeso el 47.1% y peso 

normal 17.6%. Por lo tanto, nos afirma que en los dos ítems evaluados no hay buena relación 

con la comida.  

 

En cuanto al ambiente regional y local, un estudio en un hospital de Chiclayo, se observó 

que las enfermeras vienen presentando una serie de problemas, donde muchos de estos están 

relacionados a sus desórdenes e inadecuadas conductas alimenticias, donde una de las causas 

de ello, son contar con horarios rotativos, presión laboral, horarios corridos y frecuentemente 

nocturnos, poco tiempo para su ingesta de alimentos, entre otros. Sumado a ello, las prácticas 

de autocuidado en los profesionales de la salud son poco eficientes, dado que no realizan buenas 

acciones y actividades que contribuyan a su salud 11. Frente a ello, la presente investigación a 

través de sus resultados y recomendaciones busca ampliar la importancia del autocuidado sobre 

las conductas de alimentación en las enfermeras. 

 

Basándose en las investigaciones publicadas relacionados con el tema, se requiere dar 

respuesta a la siguiente pregunta, ¿Cuáles son las conductas de autocuidado en la alimentación 

de las enfermeras de establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe 2023? 

 

Por ello el objetivo general fue determinar las conductas de autocuidado en la alimentación 

de las enfermeras de los establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 y 
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como objetivos específicos identificar las conductas de autocuidado en la alimentación según 

la dimensión estimativa de las enfermeras de los establecimientos de salud públicos de la ciudad 

de Ferreñafe, 2023, identificar las conductas de autocuidado en la alimentación según la 

dimensión transicional de las enfermeras de los establecimientos de salud públicos de la ciudad 

de Ferreñafe, 2023 e identificar las conductas de autocuidado en la alimentación según la 

dimensión productiva de las enfermeras de los establecimientos de salud públicos de la ciudad 

de Ferreñafe, 2023. 

 

En este presente estudio se justificó en razón que, en la actualidad, es fundamental actuar y 

realizar acciones rápidas para la asistencia, velar y brindar cuidados directos favoreciendo un 

óptimo bienestar en profesionales de enfermería. Igualmente, el estudio estará orientado a 

promover, concientizar y practicar conductas de alimentación apropiadas a las necesidades 

fisiológicas y cognitivas de los profesionales de enfermería, potenciando aquellos aspectos que 

fomenten una conducta saludable y de esta manera disminuir aquellos que interfieran en el éxito 

de una equilibrada salud 5,6,7.  

 

Asimismo, el estudio contó con una justificación teórica, ya que se realizó la indagación de 

la variable de estudio, las bases teóricas exhibidas estarán enfocadas a amplificar los 

conocimientos e información respecto a las variables, identificando cuales son las posibles 

causas que presentan las enfermeras respecto a las prácticas de autocuidado y de alimentación. 

Referente a la justificación metodológica, el estudio hizo uso de un instrumento de recolección 

de datos, el cual fue validado para evidenciar mayor confiabilidad. En consiguiente, tuvo una 

justificación práctica, dado que este estudio se utilizó por los personales de dicha institución de 

análisis como por otros investigadores con la intención de evidenciar información referente a 

los resultados que se obtendrán 12.  

 

Sintetizando ideas, la sociedad espera que el profesional de enfermería sea un ente de apoyo, 

en cuanto a la prevención y fomento de la salud. Por ello, es importante crear conciencia de 

cómo es la conducta del autocuidado con respecto a la forma que ellos están comiendo y luego 

poder establecer diversos recursos para cambiar sus estilos de vida, proyectándose hacia las 

futuras generaciones de enfermeras, con el fin de que este sea una herramienta más para 

enfrentar la agitada vida laboral y así aumentar la calidad de la atención y gestión de los 

cuidados hacia los pacientes.
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Revisión de literatura 

Antecedentes 

En el 2022 Nohra, Naim y Chaaban 13 publicaron un estudio acerca de los hábitos 

alimenticios de las enfermeras en el Líbano durante la crisis económica y sanitaria, como 

objetivo fue evaluar el impacto de la pandemia COVID-19 en los hábitos alimentarios de las 

enfermeras hospitalarias en el contexto de una situación económica excepcional en el Líbano 

concluyendo que particularmente la pandemia trajo consigo una crisis económica 

disminuyendo el ingreso mensual, esto influyó a la disminución del consumo de los alimentos 

saludables en el profesional de enfermería. 

 

En el 2021 en México, Chávez 14 realizó una investigación sobre el autocuidado en la 

alimentación de los profesionales de enfermería. El objetivo fue analizar la percepción de 

autocuidado en alimentación de los profesionales de enfermería, se tuvo como resultados que 

el nivel de conocimiento de las enfermeras no es el adecuado para seguir un régimen de 

alimentación adecuado, dentro de los factores que lo condicionan es la carga de trabajo y no 

cuidar ni tener interés por su salud.  

 

Por ello, en Ecuador, Yunganaula y Quinteros 15, señalaron que existió el incremento en 

cuanto a la frecuencia del consumo de leche en el 41% de enfermeras, cereales y derivados en 

el 38.1%, así como aumento en la ingesta de hortalizas, verduras y frutas enteras en el 40.9%. 

Además, se identificó la reducción del consumo de las cinco comidas en el 31.4%. Mientras 

que, el 26.6% manifestó su preferencia por la compra de alimentos. Concluyendo que, las 

enfermeras contaron con buenas conductas y hábitos de alimentación durante el periodo de 

pandemia. 

 

En la ciudad de Huánuco, Alejo, Gutiérrez y López 16 indican que el 77% de las enfermeras 

presenta hábitos inadecuados de la alimentación, sin embargo, 23% adecuados; según el índice 

de masa corporal, resalta con un 54% enfermeras con sobrepeso, peso normal 29%, obesidad 

grado I 16% y obesidad II 1%. Determinando que la mayor parte de las enfermeras se 

encuentran sobre el rango adecuado, concluyendo inadecuados hábitos en su alimentación.  
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Por otro lado, en la ciudad de Trujillo en el 2021, Garcia y Huamanchay 17 señalan que se 

encontró en los enfermeros malos hábitos en su alimentación con un 56.9%, regular 29.4% y 

bueno 13.7%. Sin embargo, con respecto al estado nutricional, se evidenció un 35.3% obesidad 

grado I, sobrepeso 47.1% y peso adecuado 17.6%. Existiendo notable diferencia en las dos 

variables.  

 

Por su parte, en Lambayeque, Pisfil 18, señaló que las enfermeras evidenciaron según sus 

hábitos alimenticios que el 81. 9% nunca dejan de comer para no engordar, el 33% mantiene 

un horario de alimentación, el 46.2% consume comidas rápidas. Concluyendo que, mantienen 

estilos de vida no tan buenos en cuanto a la práctica de hábitos alimenticios. 

 

En Chiclayo, Perleche y Reyna 19, expusieron como objetivo analizar las conductas de 

autocuidado en los profesionales de enfermería. Los resultados señalaron que las enfermeras 

entrevistadas señalaron que su práctica de autocuidado se encuentra representada por una 

alimentación saludable, descanso en horas convenientes, horarios de comida, medidas de 

higiene, controles médicos y estrategias para el afrontamiento de estrés. Concluyendo que, las 

profesionales de enfermería reconocen la importancia de las prácticas de autocuidado, sin 

embargo, manifestaron la existencia de causas negativas, como la falta tiempo, postergación de 

actividades, evidenciando una gestión inadecuada de dichas prácticas. 

 

Bases Teóricas 

El autocuidado hace referencia al conjunto de acciones que contribuyen a que las personas 

proporcionen a sí mismas bienestar, salud mental, emocional, así como física, de tal forma que, 

los cuidados que los individuos tienen sobre ellos les posibilitan el desarrollar la capacidad de 

prestar mayor atención a sus necesidades físicas y mentales, permitiéndoles alcanzar beneficios 

como la mejora de su productividad y salud de forma integral 20. 

 

Representando la capacidad de cada individuo, donde estos buscan la identificación de 

cualquier problema el cual puede generar afectaciones a su salud, y frente a ello tomar las 

mejores decisiones que posibiliten el compensar dichas complicaciones, así como a dar 

respuestas apropiadas a sus necesidades físicas, mentales, emocionales, espirituales y/o 

financieras, entendiendo con ello que estas acciones son propias y de responsabilidad de cada 
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individuo y es quien las pone en práctica 21. 

Por ello, el autocuidado tiende a basarse principalmente en la interrogante de cuáles son las 

necesidades de una persona, donde la respuesta alcanzada busca el desarrollo de buenas 

prácticas que promuevan una mejora en la salud del individuo. Por esta razón es caracterizado 

por permitir que la persona lleve una vida saludable y consiga una buena calidad de vida, 

buscando reducir la posibilidad de padecer de enfermedades, así como mejorar aspectos a nivel 

físico y emocional 22. 

Cabe destacar que, el autocuidado es dividido en cinco grupos, donde el primero corresponde 

al físico, el cual es representado por las acciones dirigidas a mejorar los hábitos alimenticios, 

incrementar la actividad física, donde estas tienen como propósito la liberación de estrés. El 

emocional es el segundo grupo que consiste en identificar las emociones, reconocer de donde 

provienen y aprender a controlarlas bajo diferentes contextos. El tercero es el intelectual que 

busca estimular el pensamiento crítico, así como ejercitar el intelecto de la persona. El 

autocuidado social se encuentra en el cuarto grupo y representa la conexión o el logro de 

relaciones sanas que requieren las personas para sentirse bien. Finalmente se ubica el sensorial, 

el cual se asocia con la conexión de las personas hacia su entorno a través de elementos que los 

rodean 21. 

 

Por otro lado, el autocuidado puede desarrollarse desde diferentes contextos, por ejemplo, 

en las enfermeras, este cumple un papel primordial, dado que accede a que estas desarrollen y 

efectúen buenas prácticas sobre sí mismas, con la intención de conseguir resultados óptimos 

para su salud. Además, este puede estar basado desde diferentes perspectivas, desde la 

alimentación, lo emocional, intelectual, lo físico, entre otras; donde todas ellas, llegan a 

promover efectos positivos sobre la persona 23.  

 

No obstante, en lo que refiere el autocuidado que debe ser adoptado por el personal de 

enfermería, es importante reconocer que ante la carga de funciones diarias que desempeñan, 

estos tienden a dejar de lado aspectos importantes que influencian negativamente sobre su salud 

y bienestar, siendo uno de estos aspectos el de la alimentación. Por ello, se considera que los 

autocuidados de la alimentación en los enfermeros están orientados a hábitos saludables en la 

ingesta de alimentos, los cuales brindan un aporte significativo en la salud de estos 24. 

 

Asimismo, llevar una dieta balanceada implica en las conductas de autocuidado con respecto 
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a la alimentación, así como la ingesta de productos saludables y ricos en nutrientes, donde esto 

también vaya acompañado con el desarrollo de actividades físicas y se oriente al consumo de 

la cantidad necesaria de alimentos que permitan que las personas alcancen una buena calidad 

de vida 25. 

 

Frente a ello, es que los cuidados de alimentación representan el comportamiento ejercido 

por las profesionales, el cual está relacionado con la selección de alimentos de calidad que son 

ingeridos, asociándose con el mejoramiento de los hábitos alimenticios, cantidades ingeridas y 

las preparaciones saludables de alimentos. Cabe destacar que, una de las principales funciones 

de los enfermeros es el cuidado de los pacientes, sin embargo, para su óptimo rendimiento o 

desempeño de sus labores es necesario que estos adopten acciones adecuadas y saludables para 

alcanzar un mayor bienestar, donde ello se vea reflejado en su mejora a nivel físico y emocional 

26. 

 

Por otro lado, a medida que las enfermeras mejoran sus conductas de autocuidado, propician 

a que mediante el desarrollo y buenas prácticas puedan motivar e incentivar hábitos saludables 

en su entorno, sirviendo como gran ventaja para promover un estilo de vida más saludable 

mejorando su labor, ya que ellas son las encargadas de promover la salud en la sociedad. Las 

enfermeras están concisamente relacionadas con el cuidado y sostenimiento de la salud de los 

pacientes, lo cual requiere también el cuidado sobre ellas mismas, ya que ello es importante 

para que haga un desarrollo eficiente respecto a sus actividades 24. 

 

Sin embargo, uno de los factores que tiende a afectar e interferir el autocuidado respecto a 

la alimentación viene a ser la carga laboral que las enfermeras desarrollan casi de forma diaria 

en sus establecimientos, dado que muchas de estas no cuentan con un horario fijo y además el 

tiempo que tienen para ingerir o preparar sus alimentos (desayuno, almuerzo o cena) es corto, 

generando que estas durante el desarrollo de sus actividades buscan un espacio limitado para 

consumir sus alimentos 27. 

 

Del mismo modo, otro de los factores es vinculado al estrés y presión generada en la 

realización de sus tareas diarias, lo cual conduce a que estos profesionales no cuenten con el 

espacio o tiempo suficiente para la ingesta de alimentos, por lo mismo que sus horarios tienden 

a ser interrumpidos para brindar atención o estar presentes ante cualquier emergencia, siendo 

consecuencia de que la ingesta no sea la más adecuada y que los nutrientes de los alimentos no 
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lleguen a ser correctamente consumidos 26. 

 

Por esta razón, es que la alimentación tiene gran importancia en el bienestar integral de las 

personas, por lo que se requiere que esta se base en acciones adecuadas tales como en un horario 

establecido, en las proporciones adecuadas, en las condiciones correctas y sobre todo con los 

alimentos necesarios, dado que ello permitirá que la persona lleve una buena calidad de vida. 

Por ende, se dice que tener y llevar una buena alimentación es como base de un autocuidado 

responsable y efectivo 28. 

 

En semejanza con lo anteriormente señalado, se puede mencionar que la alimentación 

desempeña un papel importante y crucial en el personal de enfermería, favoreciendo a que estos 

cuenten con un buen estado de salud, alcancen un correcto desempeño profesional y además 

reflejen un ejemplo de autocuidado adecuado frente a los pacientes 25. 

 

Por consiguiente, el autocuidado en la alimentación en el personal de enfermería no solo 

conduce al mejoramiento del bienestar físico, por el contrario, estos contribuyen en la mejora 

del estado de ánimo, que muestran más energía en el desarrollo de sus funciones, a contar con 

un mayor nivel y bienestar mental. A partir de esta perspectiva, en la actualidad se profundiza 

en la relevancia de adoptar estas conductas positivas y en la necesidad de mantenerlas como 

consecuencia de la gran cantidad de beneficios que otorgan a los profesionales 29. 

 

Del mismo modo, es importante señalar que, todo lo expuesto se halla relacionado y 

sustentado bajo distintos argumentos teóricos asociados al autocuidado. De tal forma que, de 

acuerdo con lo expuesto por Dorothea Orem sostiene que el autocuidado se relaciona con la 

contribución que tienen las personas respecto a su existencia y bienestar, por ende, integra el 

conjunto de actividades que son aprendidas y dirigen a un determinado objetivo. En otras 

palabras, el autocuidado hace referencia al conjunto de conductas de las personas dirigidas a sí 

mismos y su entorno, contando con la posibilidad de regular aquellos aspectos que puedan 

afectar su funcionamiento, desarrollo, salud o bienestar integral 30. 

 

Por esta razón, la teórica señala que existen tres principales requisitos que forman parte del 

autocuidado, el primero corresponde a los cuidados universales, estos son los más frecuentes 

en las personas, ya que engloban la preservación del agua y aire, así como la actividad, 

descanso, integración social y la prevención de posibles riesgos que exponen al individuo. El 



14 

  

segundo requisito es el autocuidado del desarrollo, a través del cual se busca promover 

condiciones de maduración y mitigar aquellas aquellos acontecimientos adversos que 

perjudiquen su proceso de desarrollo o evolutivo. Finalmente, se encuentran los requisitos de 

desviación de la salud, estos son relacionados con el logro de un óptimo estado de salud 31
. 

 

Cabe destacar que la teoría de Dorothea Orem 32 enfatiza en la participación de las personas 

respecto a la adopción de actitudes para el cuidado de su salud, en cuanto son los protagonistas 

y tienen que tomar la iniciativa de poder cambiar sus decisiones y estilos de vida. En síntesis, 

la promoción de salud tiene que ver con el autocuidado, así como poder desarrollar planes de 

cuidados a las personas, suponiendo el trabajo de aspectos asociados con la motivación y 

modificación de comportamientos. 

 

Por otra parte, se halla la teoría expuesta por Alegre 33 señala que los profesionales de 

enfermería deben promover las prácticas de autocuidados no únicamente en los pacientes, por 

lo contrario, dichas prácticas también deben ser desarrolladas por ellos mismos, dado que 

permite tomar y efectuar acciones, las cuales accedan a desarrollar prácticas que beneficien a 

tener una excelente calidad de vida.  

 

Asimismo, en correspondencia con el pensamiento de Dorotea, Velasco et al. 34 refieren que 

el autocuidado representa aquella capacidad compleja alcanzada, la misma que ayuda a 

satisfacer los continuos requerimientos respecto a los cuidados que una persona tiene sobre sí 

misma, regulando procesos vitales y conversando, para mantener los funcionamientos como el 

desarrollo humano, que promueven el bienestar. 

 

Análogamente, las prácticas de autocuidado se encuentran representadas por las habilidades 

de las personas para exponer su cuidado, aplicándose en las enfermeras, ya que estos 

profesionales efectúan una serie de acciones y prácticas satisfaciendo sus necesidades del 

propio cuidado. Frente a ello, Dorothea expuso que esta capacidad implica las habilidades 

cognoscitivas, emocionales y psicomotrices de las personas, las mismas que son importantes 

para evaluar, descifrar y tomar acciones útiles, en la mira de conservar una buena salud y 

mantener un bienestar óptimo, ayudando en el desarrollo de las actividades frente a los 

pacientes y entorno 35. 
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Materiales y métodos 

Investigación de enfoque cuantitativo porque permitió cuantificar los datos relacionados a 

las variables utilizando la estadística. Fue un diseño no experimental, de corte transversal y 

descriptivo ya que fue recogida la información en un día, describiendo tal cual se encuentran 

en la realidad 36.  

 

La población estuvo conformada en 62 enfermeras asistenciales en dos establecimientos de 

salud públicos de la ciudad de Ferreñafe. La muestra fue de tipo censal 36 porque la cantidad de 

participantes fue equivalente a la población. Se incluyeron a profesionales de enfermería 

asistenciales, profesionales de enfermería que laboren en el establecimiento de salud públicos 

de la ciudad de Ferreñafe. Y se excluyeron a enfermeras que laboren en el área administrativa, 

internas de enfermería, profesionales de enfermería que se encuentren de vacaciones y licencias, 

igualmente a las enfermeras pasantes. 

 

En la recolección de datos se utilizó la técnica de encuesta y como instrumento se utilizó el 

cuestionario titulado Conductas de Autocuidado en la Alimentación, el cual estuvo compuesto 

por tres (3) dimensiones y treinta (30) ítems con preguntas cerradas que exploraron las 

conductas de autocuidado en alimentación, con sus respectivos indicadores que son presentadas 

a continuación; 1: siempre, 2: a veces, 3: nunca; programado para ser llenado en 15 minutos. 

 

En la validación del instrumento, se sometió a pruebas de validez y confiabilidad. La validez 

de contenido, se evaluó y constructo mediante expertos en dicho tema. Se aplicó una prueba 

binomial para obtener la validez de dicho instrumento, el cual dio como resultado que fueron 

ítems significativos (< 0.005), los resultados de los juicios de expertos con un 100%. La 

confiabilidad del instrumento fue evaluada por Alpha de Cronbach, teniendo como resultado 

0.731, es decir, válida y confiable poder ser aplicada en los establecimientos de salud 37.  

 

Esta investigación fue revisada y aprobada mediante el comité metodológico de la Escuela 

de Enfermería, luego se registró en el Sistema de Gestión de Investigación de la USAT (SGI), 

posteriormente, se presentó vía virtual al Comité de Ética en Investigación de la Facultad de 

Medicina, mediante la resolución N° 053-2023-USAT-FMED, señalando aprobado el proyecto 

de investigación.  
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Después, a través de una carta virtual a Dirección de Escuela de Enfermería se solicitó el 

permiso para su respectiva ejecución, siendo autorizada con Carta N. o 075 – 2023-USAT-

EENF dirigida al Puesto de Salud Señor de la Justicia y la Carta N. o 077 – 2023-USAT-EENF 

referida al Hospital Referencial de Ferreñafe. Posteriormente fueron presentadas a los 

establecimientos de salud, consiguiendo autorización de dicha investigación, luego nos 

contactamos con las profesiones de enfermería que se encontraban de turno, se les pidió 

colaborar con la investigación, dándoles a conocer mediante la hoja informática, cuál era el 

propósito del estudio, señalándole su anonimato y tenían la opción de retirarse cuando ellas 

crean conveniente. Siendo el tiempo estimado de recolección era de 10 a 15 minutos. 

 

Una vez concluida los datos para la recolección de la investigación, revisamos cada uno de 

los instrumentos para la respectiva codificación. Luego los datos sobre la variable conductas de 

autocuidado en la alimentación fueron organizados en una matriz mediante el programa 

Microsoft Excel 2021, donde se tabularon y codificaron los datos obtenidos. Posteriormente se 

llevará a cabo un análisis por medio del paquete estadístico SPSS Statistics 38, donde se calculó 

mediante tablas y gráficos conforme a los análisis efectuados, haciendo referencia a los 

objetivos generales y objetivos específicos ya planteados en el estudio. El análisis que se usó 

fue el descriptivo 39 y consistió en conocer la distribución de nuestro fenómeno de estudio, este 

nos permitió determinar las propiedades de nuestra variable (conductas de autocuidado en la 

alimentación) y se plasmaron mediante gráficos y cuadros que respondieron a los objetivos. 

 

Los sujetos de estudios son personas, por ello se consideraron criterios éticos los cuales son 

fundamentados según el informe Belmont 40, los profesionales de enfermería tuvieron la libertad 

de participar en esta investigación, mediante el consentimiento informados, dándoles a conocer 

que no va a causar ningún daño físico ni psicológico, asegurando no exponer sus nombres y 

brindándoles un mismo trato. 
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Resultados 

Tabla Nª 01: Conductas de autocuidado en la alimentación de las enfermeras de 

establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 

 Frecuencia Porcentaje 

Nunca 14 22.6 

Ocasionalmente 48 77.4 

Total 62 100.0 

Fuente: Elaboración Propia 

Interpretación: Se comprobó que el 74.4% de los profesionales de enfermería 

ocasionalmente cumplen con conductas de autocuidado mediante la alimentación, mientras que, 

22.6% nunca lo cumplen.  

 

Tabla Nº 02: Conductas de autocuidado en la alimentación según la dimensión estimativa 

de establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 

Dimensión Estimativa 
Siempre 

(1) 

A veces 

(2) 

Nunca 

(3) 
Total 

I1: Verifico el contenido de los ingredientes 

antes de consumir mis alimentos. 

N 11 47 4 62 

% 17.7 75.8 6.5 100 

I2: Considero en mi consumo carbohidratos 

(papa, menestra, etc.)  

N 20 41 1 62 

% 32.3 66.1 1.6 100 

I3: Examino las etiquetas de los alimentos 

para encontrar el tiempo de caducación.  

N 26 31 5 62 

% 41.9 50 8.1 100 

I4: Me agrada consumir alimentos bien 

cocidos. 

N 50 11 1 62 

% 80.6 17.7 1.6 99.9 

I5: Realizo mis comidas para que sean 

saludables. 

N 7 49 6 62 

% 11.3 79 9.7 100 

N 12 32 18 62 
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I6: Evalúo mensualmente sobre mi peso y 

talla. 
% 19.4 51.6 29 100 

I7: Regulo la cantidad de condimentos (sal) 

que contiene mis alimentos. 

N 7 44 11 62 

% 11.3 71 17.7 100 

I8: Reflexiono en mi salud antes de comprar 

una bebida (Coca Cola, Inca kola, Pepsi, 

etc.) 

N 21 32 9 62 

% 33.9 51.6 14.5 100 

Fuente: Elaboración Propia 

Interpretación: Se observa que en el ítem 4, el 80.6% de los profesionales de enfermería, 

siempre les agrada consumir alimentos bien cocidos, mientras que el 17.7% a veces prefieren 

consumirlos de esa manera. Sin embargo, el 1.6% nunca les agrada consumir alimentos bien 

cocidos 

 

Tabla Nº 03: Conductas de autocuidado en la alimentación según la dimensión 

transicional de establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 

Dimensión Transicional 
Siempre 

(1) 

A 

veces 

(2) 

Nunca 

(3) 
Total 

I9: Consumo alimentos proteicos y nutritivos 

que son buenos, a pesar que no me agradan 

N 8 38 16 62 

% 12.9 61.3 25.8 100 

I10: Elijo alimentos que contengan pocas 

grasas saturadas (aceituna, aceite de oliva, 

frutos secos, etc.)  

N 26 35 1 62 

% 41.9 56.5 1.6 100 

I11: Realizo análisis de hemoglobina, 

colesterol y triglicéridos 1 vez al año 

N 5 29 28 62 

% 8.1 46.8 45.2 100 

N 20 41 1 62 



19 

  

I12: Decido comer alimentos variados y 

nutritivos.  
% 32.3 66.1 1.6 100 

I13: Me informo sobre nutrición en libros, 

revistas u otros medios 

N 23 37 2 62 

% 37.1 59.7 3.2 100 

I14: Considero importante consumir frutas 

antes de tomar gaseosas 

N 35 27 0 62 

% 56.5 43.5 0 100 

I15: Consumo alimentos que contienen 

proteínas (leche, huevo, carne y menestra).  

N 24 37 1 62 

% 38.7 59.7 1.6 100 

I16: Consumo 2 litros de agua durante el día.  

N 47 14 1 62 

% 75.8 22.6 1.6 100 

I17: Enseño a mi familia a seleccionar los 

alimentos que compran considerando el valor 

nutricional.  

N 24 38 0 62 

% 38.7 61.3 0 100 

I18: Mi consumo de algún tipo de carne roja 

es solo una porción por semana.  

N 5 45 12 62 

% 8.1 72.6 19.4 100 

I19: Consumo cereales como pan, o galletas 

todos los días.  

N 9 50 3 62 

% 14.5 80.6 4.8 100 

I20: Consumo alimentos entre comidas que 

contienen muchas calorías. (Snacks, 

hamburguesas, papas fritas, etc.)  

N 10 49 3 62 

% 16.1 79 4.8 100 

I21: Consumo 3 tazas de café al día 

N 12 30 20 62 

% 19.4 48.4 32.3 100 

I22: Me agrada consumir carnes medio 

cocido  

N 3 7 52 62 

% 4.8 11.3 83.9 100 

N 32 27 3 62 
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I23: Me aseguro tomar desayuno todos los 

días 
% 51.6 43.5 4.8 100 

I24: Me gusta comer a cada rato entre 

comidas.  

N 7 52 3 62 

% 11.3 83.9 4.8 100 

I25: Consumo todos los días alimentos que 

contengan calcio (huevo, leche, etc.)  

N 15 46 1 62 

% 24.2 74.2 1.6 100 

I26: Consumo alimentos ricos en hierro 3 

veces a la semana.  

N 8 54 0 62 

% 12.9 87.1 0 100 

Fuente: Elaboración Propia 

Interpretación: En el ítem, 16 se observa que, el 75.8% siempre consumen dos litros de 

agua durante el día. Del mismo modo, el 22.6% a veces consumen agua y el 1.6% nunca opta 

por tomar esta cantidad de agua al día. Por otro lado, en el ítem 22 se evidencia que el 83.9% 

de profesionales de la salud nunca consumen las carnes medio cocidas, mientras que el 4.8% 

siempre prefieren consumirlo de esta manera. 

 

Tabla Nº 04: Conductas de autocuidado en la alimentación según dimensión productiva 

de establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 

Dimensión Productiva 
Siempre 

(1) 

A veces 

(2) 

Nunca 

(3) 
Total 

I27: Hago lo posible por consumir 3 

frutas diferentes al día 

N 19 39 4 62 

% 30.6 62.9 6.5 100 

I28: Hago lo posible por consumir 

vegetales verdes 

N 30 30 2 62 

% 48.4 48.4 3.2 100 

I29: Consumo fruta rica en vitamina “C” 

N 12 47 3 62 

% 19.4 75.8 4.8 100 
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I30: Acudo al nutricionista 1 vez al año 

como mínimo 

N 4 33 25 62 

% 6.5 53.2 40.3 100 

Fuente: Elaboración Propia 

Interpretación: En el ítem 28, el 48.4% de las profesiones de enfermería siempre optan por 

consumir vegetales verdes. Asimismo, el 48.4% a veces prefieren consumir este tipo de 

vegetales. Mientras que, el 3.2% nunca los consumen. Por otro lado, el 53.2% de estos 

profesionales a veces asisten 1 vez al año como mínimo al nutricionista. A la vez el 6.5% 

siempre acuden al nutricionista. No obstante, el 40.3% nunca. 

 

Discusión 

Los hallazgos en este estudio sugieren un panorama relativamente alentador sobre las 

conductas de autocuidado de las enfermeras, demuestran que el 74.4% de los profesionales de 

enfermería ocasionalmente cumplen con conductas de autocuidado en su alimentación, 

mientras, un 22.6% nunca cumplen con conductas de autocuidado en su alimentación, el cual 

tiene coincidencia con los datos  de una investigación en México 41 e India 51 donde indican que 

existe un mayor porcentaje inadecuado del manejo de las conductas alimentarias de las 

enfermeras, evidencia un estudio realizado en Arabia Saudita 42. Sin embargo, la mayor parte 

de las enfermeras mantiene adecuados comportamientos en su alimentación, dentro del hospital 

y fuera de este, dio a conocer un hallazgo en Italia 50 debido a los beneficios que conlleva a su 

propia salud, concuerda una investigación de Estados Unidos 52.  

 

Se menciona que las personas tienden a presentar diferentes conductas en su alimentación, 

debido a los diversos gustos que tienen por los alimentos, los mismos que están inmersos en el 

aprendizaje de las personas, mediante sus creencias, hábitos y prácticas de alimentación 

impuestos en la familia y en la sociedad 41.  

 

De este modo, en las enfermeras se evidenció que, en los establecimientos de salud públicos 

de la ciudad de Ferreñafe, existen inadecuadas conductas en el autocuidado con respecto a su 

forma de alimentarse. Sin embargo, ellas con conscientes de lo importante que es su estilo de 

vida, pero las condiciones de su trabajo no mejoran esos hábitos. Mediante el análisis de algunas 

investigaciones se identifican y establecen factores internos y externos en los estilos de vida en 



22 

  

las enfermeras que trabajan en hospitales. Entre estas, se encuentra la desorganización de 

horarios y exceso de trabajo para poder hacer sus comidas, ingiriendo frutas y verduras 5.  

 

Con relación a la dimensión estimativa, se mostró que el 80.6% de los profesionales de 

enfermería evalúan que alimentos a consumir, preocupándose por el tipo de alimento y las 

cualidades que adquieren. Dicho resultado concuerda con un estudio encontrado en Chile, 

donde las profesionales de enfermería presentan mayor preocupación por evaluar el estado 

nutricional a consumir y seleccionar alimentos con menos aditivos artificiales 48. Sin embargo, 

difiere al encontrado en Líbano 13 y al hallazgo de Suiza 43, donde las enfermeras presentan las 

actitudes hacia la práctica de autocuidado en sus conductas alimenticias inadecuadas, ya que no 

logran deliberar y evaluar los alimentos a consumir.  

 

Dicho de otra manera, se muestra que los profesionales de enfermería conocen sobre los 

alimentos saludables y muestran interés sobre la información del tema, la utilidad que tienen en 

la prevención de enfermedades. Pero no lo ponen en práctica, ya que no hay mucha motivación 

y factores como el tiempo de trabajo que influyen para que sus conductas sean modificadas, 

colocando en riesgo su salud. 

 

Por otro lado, en cuanto a la dimensión transicional, se mostró que el 72% de los encuestados 

ocasionalmente manejan una adecuada conducta alimentaria, este resultado es similar al estudio 

en Suiza 43 donde se encontró que la mayor parte de la población encuestada predomina el 

consumo de alimentos como grasas y azucares, del mismo modo en España 5 y Estados Unidos 

42. En contraste, la mayor parte de enfermeras se adhiere a cumplir recomendaciones en las 

conductas de su cuidado dietético, resultado encontrado en un estudio de Australia 44 de manera 

similar con una investigación realizada en Chile 48. La ingesta de nutrientes como el hierro, 

oscilo de manera adecuada en la mayoría de la población encuestada, reveló un estudio en India 

51. En paralelo, las enfermeras presentan consciencia respecto de la relevancia de la 

alimentación en el impacto de la salud y bienestar, esto quiere decir que estos profesionales 

cuentan con los conocimientos necesarios, pero una pequeña parte de los participantes lo 

adopta, lo cual podría influir en la conducta alimentaria. 

 

Dicho brevemente, la función de enfermería es primordial ya que es responsable de poder 

fomentar su cuidado de ellos y de las personas, debiendo desarrollar acciones de promoción de 

la salud y poder practicar el autocuidado. Participando en la alimentación adecuada, mostrando 
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igualdad en su vida y trabajo, tanto para proteger su propia salud como para servir como 

modelos a seguir en el cuidado directo del paciente 45. 

 

Por último, la dimensión productiva evidenciándose 62.9% de enfermeras ocasionalmente 

cumplen con las acciones de esta dimensión prácticas alimentarias. Este resultado tuvo 

parcialmente similitud con un estudio de Brasil, donde los resultados demostraron que el 52% 

de las licenciadas en enfermería tienen actuaciones parcialmente adecuadas en su alimentación 

46. Mientras tanto, la capacidad de las enfermeras para adoptar medidas saludables es limitada, pues 

nos dice que existe un mayor porcentaje de estos profesionales que no cumplen conductas de 

autocuidado adecuadas, revela una publicación en Inglaterra 49 desafían el autocontrol y 

autorregulación de las enfermeras al tomar decisiones y poner en práctica una conducta alimentaria 

adecuada, evidenció un estudio en Estados Unidos 52 los cuales difirieren de los hallazgos en nuestra 

investigación. Se podría deducir que tienen el hábito de una alimentación interiorizada en las 

acciones de autocuidado, sin embargo, la mitad restante que no la realiza; con ello podría presentar 

una falencia alimentaria y poseer un déficit en la concentración mental, desarrollo físico u otros.  

 

Por esta razón, se infiere que las enfermeras piensan, evalúan y deliberan, pero no se 

comprometen a tomar acciones y realizarlo para cuidarse así mismo en su salud. Cuentan con la 

capacidad del cuidado a uno mismo se debe tener destrezas cognitivas, psicomotrices y 

emocionales necesarias que evalúan, descifran y seleccionan acciones útiles para mantener y 

promover la salud 31. 

 

Por ello, el profesional de enfermería debe tener el conocimiento necesario de cómo llevar 

estilos de vida saludables y están conscientes de los cuidados que se deben dar para evitar 

complicaciones posteriores. A su vez, se evidencia que una parte considerable de las enfermeras 

en realidad no lo ponen en práctica. Es por ello que se recomienda implementar y énfasis para 

poder optar por estrategias adecuadas, fortaleciendo capacidades de cuidado a uno mismo.  

 

Las limitaciones de este estudio radican: En primer lugar, el diseño descriptivo no permite 

comprobar relaciones entre variable y causa-efecto; en segundo lugar, el factor tiempo ya que 

algunos cuestionarios que se quedaban en el establecimiento para que puedan ser llenados, eran 

entregados a una licenciada, ella el día que yo fuera me los entregaría pero no siempre se le 

encontraba por los cambios de turno o no podían coincidir con los tiempos de la investigadora 

por motivos de clases, por lo que tenía que reprogramar la entrega y fechas para realizar el 
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llenado de los cuestionarios que faltaban, esto se solucionó estableciendo un horario con ciertas 

licenciadas para poder coincidir los días y horas de recolección.  

 

Conclusiones 

En este estudio la mayoría de los profesionales de enfermería mantienen regularmente 

inadecuadas conductas de autocuidado en su alimentación. Esto evidencia que, a pesar de tener 

conocimientos sobre la alimentación saludable, no lo ponen en práctica lo cual puede con llevar 

a que tengan posteriores problemas metabólicos en su salud. Cabe señalar que, ellas son 

conscientes de promover estilos de vida saludables.  

 

En cuanto a la dimensión estimativa, la mayor parte de esta población opta por evaluar e 

informarse sobre el tipo de alimento a consumir, logrando identificar que alimentos favorecen 

su salud o si tienen alguna utilidad en la prevención de enfermedades. Pero otra no lo pone en 

práctica, ya que no hay mucha motivación y existen factores condicionantes para que sus 

conductas sean modificadas, prefiriendo alimentos que ponen en riesgo su salud. 

 

En relación con la dimensión transicional, las enfermeras casi siempre tienen el objetivo de 

llegar a consumir alimentos como frutas, verduras, ricos en hierro, etc. A pesar de que otros se 

anteponen al consumo de bebidas azucaradas o alimentos ricos en grasas saturadas. Cabe 

señalar que estos profesionales tienen los conocimientos necesarios respecto a la relevancia de 

la alimentación, pero este propósito se adopta parcialmente o no se llega a cumplir. 

 

Con respecto a la dimensión productiva, en vista de que la población encuestada 

ocasionalmente realiza actividades como ir al nutricionista, comer vegetales y frutas ricas en 

vitaminas. Se considera que las enfermeras piensan, evalúan y deliberan sobre su alimentación, 

pero no llegan a realizar las acciones adecuadas en su autocuidado. Es decir, cuentan con una 

alimentación excesiva en cantidad, pero deficiente en calidad. 

 

Por último, se concluye que la realización de esta investigación reviste gran importancia, 

porque hace referencia a una problemática que es muy común actualmente en el personal de 

enfermería y porque también permite acrecentar conocimientos que benefician esta profesión. 
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Recomendaciones 

Valorando los hallazgos encontrados en este estudio, la investigadora sugiere las siguientes 

recomendaciones: 

 

Dirigida a los investigadores: 

 Que realicen investigaciones en establecimientos de salud a nivel local, ya que no 

existen muchas investigaciones referentes al tema, en el departamento de 

Lambayeque.  

 Continuar realizando investigaciones cuantitativas, para poder trabajar con dos o más 

establecimientos de salud y comparar los resultados de la misma población, para así 

poder identificar quien mantiene una mejor conducta de autocuidado de la 

alimentación. 

 Realizar investigaciones de enfoque cualitativos, para saber que factores 

exactamente llegan a influenciar en las conductas inadecuadas de la alimentación, 

también saber el por qué prefieren consumir alimentos procesados en lugar de frutas 

o llevar comida hecha en casa. 

 

A los profesionales de enfermería: 

 Mejorar el consumo de sus alimentos, implementando estrategias en el hogar y fuera 

de este, creando niveles de compromiso para conservar la salud.  

 

A los establecimientos de salud: 

 Plantear estrategias para mejorar las capacidades de las conductas de autocuidado de 

la alimentación en las enfermeras: 

- Asegurando que los alimentos que se puedan ofrecer en los establecimientos de 

salud sean saludables, evitando el suministro de alimentos procesados. 

- Educar a los trabajadores sobre alimentación saludable, a través de cursos, 

talleres, concursos, etc.  
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Anexos 

ANEXO N°01 

 

VARIABLE DEFINICION 

CONCEPTUAL 

DEFINICION 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES ESCALA VALOR 

FINAL 

Conductas de 

autocuidado en la 

alimentación de 

las enfermeras 

Menciona que la 

conducta

 

de autocuidado es la 

capacidad que tiene 

el individuo para 

cuidar de sí mismo; y 

esto       se       puede 

influenciar 

 por 

elementos que son 

propios de la persona 

o del ambiente en el 

que vive, que son 

llamados

 factores 

básicos 

condicionantes. 

 En ese

 sentido 

Las   conductas  

 del 

autocuidado en    

 la alimentación 

son una serie de 

acciones que el 

 profesional   

 de enfermería 

 debe realizar 

para su propio 

beneficio en cuanto a 

su alimentación    

 se refiere. Para 

llevar a cabo la 

recolección de datos 

se utilizará un 

cuestionario de   

 30 preguntas  

 con respuestas 

(siempre, a veces y 

Dimensión 

Estimativa 

Verifico el contenido de los ingredientes antes 

de consumir mis alimentos. 

Ordinal Siempre A 

veces Nunca 

Considero en mi consumo carbohidratos 

(papa, menestra, etc.) 

Examino las etiquetas de los alimentos para 

encontrar el tiempo de caducación 

Me agrada consumir alimentos bien cocidos. 

Realizo mis comidas para que sean saludables. 

Evalúo mensualmente sobre mi peso y talla. 

Regulo la cantidad de condimentos (sal) que 

contiene mis alimentos. 

Reflexiono en mi salud antes de comprar una 

bebida (Coca Cola, Inca kola, Pepsi, etc.) 

Dimensión 

Transicional 

Consumo alimentos proteicos y nutritivos que 

son buenos, a pesar que no me agradan. 

Ordinal Siempre A 

veces Nunca 

Elijo alimentos que contengan pocas grasas 

saturadas (aceituna, aceite de oliva, frutos 

secos, etc.) 

Realizo análisis de hemoglobina, colesterol y 

triglicéridos 1 vez al año. 
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 las 

conductas   

 de 

autocuidado en la 

alimentación de la 

enfermera son las 

acciones 

 que 

adoptan

 pa

ra alimentarse y esto 

se relaciona con los 

hábitos 

 de 

alimentación, como 

por ejemplo la 

agrupación

 

de 

nunca) y cuyo valor  

 final 

 será: 

Conductas    

 de autocuidado

 en    

 la alimentación 

adecuada      

 e 

inadecuada 

Decido comer alimentos variados y nutritivos. 

Me informo sobre nutrición en libros, revistas 

u otros medios. 

Considero importante consumir frutas antes de 

tomar gaseosas. 

Consumo alimentos que contienen proteínas 

(leche, huevo, carne y menestra). 

Consumo 2 litros de agua durante el día. 



34 

  

ANEXO N°02 

Prueba Binomial 
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ANEXO N°03 

Concordancia de jueces 
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ANEXO N°04 

Confiabilidad del Instrumento 

Escala: Todas las Variables 
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ANEXO N°05 

Cuestionario sobre Conductas de autocuidado en la alimentación 

El presente cuestionario tiene como objetivo recoger información sobre las conductas de 

autocuidado en la alimentación de las enfermeras que laboran en los establecimientos de salud 

públicos de la ciudad de Ferreñafe. Se le solicita responder con total sinceridad a fin de obtener 

una información veraz. Deberá responder colocando un aspa sobre una sola alternativa: Siempre 

( ) A veces ( ) Nunca (). Se le recuerda que la participación es anónima por lo cual NO es 

necesario que registren su nombre. La información solo será utilizada para fines de la 

investigación, se le agradece su colaboración. 

I. Datos Generales 

Edad: Sexo:  F         M 

 

Nº DIMENSIÓN ESTIMATIVA SIEMPRE A 

VECES 

NUNCA 

1 Verifico el contenido de los ingredientes antes de consumir mis 

alimentos. 

   

2 Considero en mi consumo carbohidratos (papa, menestra, etc.)    

3 Examino las etiquetas de los alimentos para encontrar el tiempo de 

caducación 

   

4 Me agrada consumir alimentos bien cocidos.    

5 Realizo mis comidas para que sean saludables.    

6 Evalúo mensualmente sobre mi peso y talla.    

7 Regulo la cantidad de condimentos (sal) que contiene mis alimentos.    

8 Reflexiono en mi salud antes de comprar una bebida (Coca Cola, Inca 

kola, Pepsi, etc.) 

   

 DIMENSIÓN TRANSICIONAL    

9 Consumo alimentos proteicos y nutritivos que son buenos, a pesar que 

no me 

agradan. 

   

10 Elijo alimentos que contengan pocas grasas saturadas (aceituna, aceite 

de oliva, frutos secos, etc.) 

   

11 Realizo análisis de hemoglobina, colesterol y triglicéridos 1 vez al 

año. 

   

12 Decido comer alimentos variados y nutritivos.    

13 Me informo sobre nutrición en libros, revistas u otros medios.    

F

F

F 

M 
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14 Considero importante consumir frutas antes de tomar gaseosas.    

15 Consumo alimentos que contienen proteínas (leche, huevo, carne y 

menestra). 

   

16 Consumo 2 litros de agua durante el día.    

17 Enseño a mi familia a seleccionar los alimentos que compran 

considerando el 

valor nutricional. 

   

18 Mi consumo de algún tipo de carne roja es solo una porción por 

semana. 

   

19 Consumo cereales como pan, o galletas todos los días.    

20 Consumo alimentos entre comidas que contienen muchas calorías. 

(Snacks, hamburguesas, papas fritas, etc.) 

   

21 Consumo 3 tazas de café al día.    

22 Me agrada consumir carnes medio cocido    

23 Me aseguro tomar desayuno todos los días.    

24 Me gusta comer a cada rato entre comidas.    

25 Consumo todos los días alimentos que contengan calcio (huevo, leche, 

etc.) 

   

26 Consumo alimentos ricos en hierro 3 veces a la semana.    

 DIMENSIÓN PRODUCTIVA    

27 Hago lo posible por consumir 3 frutas diferentes al día.    

28 Hago lo posible por consumir vegetales verdes    

29 Consumo fruta rica en vitamina “C”    

30 Acudo al nutricionista 1 vez al año como mínimo.    
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ANEXO N°06 

Hoja Informativa para participar en un estudio de investigación 

- ADULTOS - 

  

 

Datos informativos:  

Institución : Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo 

Investigador     : Danmary Cielo Vásquez Hernández 

Título: Conductas de autocuidado en la alimentación de las 

enfermeras de establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023. 

 

 

Propósito del Estudio: 

Lo invitamos a participar en este estudio, para determinar conductas de autocuidado en la 

alimentación de las enfermeras, con la finalidad de conocer los resultados y proponer un 

modelo práctico y efectivo de apoyo sobre la alimentación en los establecimientos de salud 

 

Procedimientos: 

Si usted acepta participar en este estudio se le realizará unas preguntas en una hoja, 

posteriormente se leerán las instrucciones y se le explicará para que nos pueda responder con 

la verdad, para proteger su identidad, el cuestionario es anónimo, el cual durará un tiempo 

estimado de 15 minutos 

 

Riesgos: 

No se prevén riesgos por participar en este estudio. Ante alguna duda que se les presente 

informar a la estudiante a cargo de la investigación estaré para apoyarlo, escucharlo y 

comprenderlo. 

 

Beneficios: 

No se prevé ningún beneficio por participar en este estudio. Únicamente la satisfacción de 

colaborar a un mejor entendimiento del tema. 

 

Costos e incentivos 

Usted no deberá pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibirá ningún 

incentivo económico ni de otra índole, únicamente la satisfacción de colaborar a un mejor 

entendimiento del tema en estudio. 
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Confidencialidad: 

No se brindará a otras personas que usted está participando esta investigación y no se 

compartirá esta información a ninguna persona ajena al estudio de investigación. El 

cuestionario es anónimo. 

 

Uso futuro de la información obtenida: 

Deseamos conservar la información por un periodo de 2 años, con la finalidad de que sirvan 

como base de datos para otras investigaciones relacionadas con el tema de investigación o 

como fuente de verificación de nuestra investigación, luego del cual será eliminada. 

 

Autorizo guardar la base de datos: SI NO 

Derechos del participante: 

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, sin 

perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio, o 

llamar al tel. 952962140, investigador principal. 

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado 

injustamente puede contactar al Comité de Ética en investigación de la Facultad de Medicina 

de la Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo, al correo: 

comiteetica.medicina@usat.edu.pe 

 

CONSENTIMIENTO 

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a pasar si 

participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme 

del estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno hacia mi persona 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:comiteetica.medicina@usat.edu.pe


41 

  

ANEXO N°7 
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ANEXO N°08 

Sexo de los Participantes. Establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 

2023 

 

 

ANEXO N°09 

Grupos etario de participantes de los establecimientos de salud públicos de la ciudad de 

Ferreñafe, 2023 
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ANEXO N°10 

Conductas de autocuidado en la alimentación según la dimensión estimativa de 

establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 

 

 

 

ANEXO N°11 

Conductas de autocuidado en la alimentación según la dimensión transicional de 

establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 
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ANEXO N°12 

Conductas de autocuidado en la alimentación según dimensión productiva de 

establecimientos de salud públicos de la ciudad de Ferreñafe, 2023 

 

 

 

ANEXO N°13 

Estadísticos descriptivos de la variable conductas de autocuidado con sus dimensiones 

Dimensiones 

 

Rango Mínimo Máximo Media 
Desv. 

Desviación 
Varianza Asimetría Curtosis 

Dimensión Estimativa 12 9 21 14.40 2.466 6.081 -0.212 0.080 

Dimensión Transicional 17 23 40 33.32 3.343 11.173 -0.416 0.228 

Dimensión Productiva 7 5 12 7.50 1.457 2.123 0.509 0.125 

Conductas de 

autocuidado 

28 37 65 55.23 5.921 35.063 -0.547 0.189 
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ANEXO N°14 

Pruebas de normalidad 

H0:los datos siguen una distribución normal. 

H1:los datos no siguen una distribución normal. 

Nivel de significancia: α=0.05 

 

Pruebas de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico 
g

l 
Sig. Estadístico 

g

l 
Sig. 

D

1 
0,129 

6

2 

0,01

2 
0,968 

6

2 

0,11

1 

D

2 
0,127 

6

2 

0,01

4 
0,961 

6

2 

0,04

7 

D

3 
0,167 

6

2 

0,00

0 
0,934 

6

2 

0,00

2 

V

G 
0,069 

6

2 

0,20

0* 
0,967 

6

2 

0,08

9 

*. Esto es un límite inferior de la significación 

verdadera. 

a. Corrección de significación de Lilliefors 

 

Como la muestra usada para la investigación fue de 62 participantes mayor a 30 se utilizó la 

prueba de Kolmogorov Smirnov para la realización estadística de la prueba de normalidad, 

obteniendo como resultados menores a 0.05 a excepción de una variable que resultó mayor, 

por lo que se habla de una distribución no paramétrica. 

 

ANEXO N°15 

Baremación de la variable conductas de autocuidado en la alimentación de los 

profesionales de salud y sus dimensiones 

Niveles y rangos NUNCA OCASIONALMENTE MUY FRECUENTE 

D1 8 - 13 14 - 19 20 - 24 

D2 18 - 30 31 - 43 44 - 54 

D3 4 - 6 7 - 9 10 - 12 
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CONDUCTAS DE AUTOCUIDADO 30 - 50 51 - 71 72 - 90 

 

 

 


