INVESTIGACION ORIGINAL / ORIGINAL RESEARCH

Agora Rev. Cient.2015; 02(01):95-104

Impacto de la educacion alimentaria y actividad fisica en
la certificacion de trabajador saludable

Impact of nutrition education and physical activity in healthy worker certification

Segundo Rivera Ruiz!, Walter Gémez Gonzales?

RESUMEN

Objetivo: Determinar el impacto de la educacion alimentaria y actividad fisica en la certificacion de trabajador
saludable, en el Hospital | Tingo Maria ESSALUD, 2013.Materiales y Métodos: Estudio cuasiexperimental, en
series de tiempo, con un grupo Unico, y dos mediciones: antes y después de la intervencion: El disefio del estudio
fue: O1 X 02 Donde (X) corresponde a la variable independiente (educacion alimentaria y actividad fisica), la
evaluacion antes de la intervencidon medicidn ex ante — pre test (O1) y la evaluacién después de la octava semana
de intervencion medicion ex post — post test (02). La poblacion de estudio estuvo conformado por 75 trabajadores
del Hospital Tingo Maria ESSALUD, que aceptaron participar en el estudio. Antes de la intervencién y después
de la intervencion, se midié y consigno los valores de Glucosa, Presion Arterial, Colesterol, Triglicéridos, HDL,
LDL e IMC, de los trabajadores incluidos en el estudio. Para procesar y analizar los datos se utilizé el software
SPSS version 21.0 para Windows y para el andlisis de los datos y medir el nivel de asociacion de las variables en
estudio, la prueba T student. Resultados: El programa educacion alimentaria y actividad fisica aplicado en n =75
trabajadores del Hospital | Tingo Maria durante un periodo de 08 semanas, permitio que 65 (87%) aprobaran y
pudieron acreditar valores normales para los indicadores considerados en el estudio, por tanto certificados como
trabajadores saludables, mientras 10 trabajadores (13%) no aprobaron y no accedieron a la certificacion. Hubo un
incremento de 08 puntos porcentuales (06 trabajadores) entre la primera y la segunda evaluacién. Conclusion: El
programa educacion alimentaria y actividad fisica aplicado, tuvo efectos positivos en el incremento del nimero de
trabajadores que accedieron a la certificacion de trabajador saludable; obteniéndose una diferencia significativa en
la prueba de hipoétesis t = 1,243 para p< 0,05, respecto al control pretest, alcanzandose logros positivos en un
promedio de 87% de casos.

PALABRA CLAVE: Educacién alimentaria - Actividad fisica — Trabajador Saludable.
ABSTRACT

Objective: To determine the impact of nutrition education and physical activity in healthy worker certification in
Tingo Maria Hospital | ESSALUD, 2013.Material and Methods: A quasi-experimental study, time series, with
one group, and two measurements: before and after the intervention: The study design was: Where O1 X 02 (X)
is the independent variable (food education and physical) activity, before the measurement evaluation ex ante
intervention - pre test (O1) and evaluation after the eighth week of intervention measure ex post - post test (02).
The study population consisted of 75 workers Tingo Maria ESSALUD Hospital, who agreed to participate in the
study. Preoperatively and postoperatively, and consign measured values of glucose, blood pressure, cholesterol,
triglycerides, HDL, LDL and BMI, workers included in the study. To process and analyze the data SPSS software
version 21.0 for Windows and for analyzing the data and measure the level of association of the variables under
study, student T test was used. Results: The nutritional education and physical activity program implemented in n
= 75 workers | Tingo Maria Hospital for a period of 08 weeks, allowed 65 (87%) approve and could prove normal
values for the indicators considered in the study therefore certified as healthy workers, while 10 workers (13%)
not approved and not agreed to certification. There was an increase of 08 percentage points (06 workers) between
the first and the second evaluation. Conclusion: nutritional education and physical activity program implemented,
had a positive impact on increasing the number of workers who agreed to the healthy worker certification;
obtaining a significant difference in the hypothesis test t = 1,243 for p <0.05, compared to pretest control positive
achievements in reaching an average of 87% of cases.

KEYWORDS: Food Education - Physical Activity - Healthy Worker.
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INTRODUCCION

La OPS manifestd que "los afios de vida
ajustados (AVAD) en funci6n de la discapacidad
y perdidos debido a enfermedades no
transmisibles como obesidad, accidentes cerebro
vasculares, diabetes y cardiopatias en las
Américas ascienden a 12.5 millones de AVAD,
que se suman a los 4.6 millones de AVAD
perdidos debido a la desnutricion de nifios y
madres". Varias encuestas nacionales de América
Latina y el Caribe muestran que entre un 50 y un
60% de los adultos tienen un peso excesivo o son
obesos. "Entre los nifios menores de 5 afios, entre
un 7 y un 12% son obesos", es méas, en México y
Chile, las encuestas nacionales recientes indican
que cerca del 15% de los adolescentes son obesos™
1,2,3).

Las organizaciones vinculadas a la salud
publica como la OPS, en la prevencion de
enfermedades cronicas, y muy especialmente, en
la promocién de la salud a través del ejercicio
fisico y de una dieta saludable, estan a la busqueda
de adecuadas estrategias de intervenciéon para
tener el mayor impacto publico posible. En este
marco es que el presente proyecto tiene como
propdsito implementar, fortalecer y posicionar la
Atencion Primaria de la Salud, cuyo modelo
presenta una débil implantacién en los Hospitales
Nivel | del Seguro Social de Salud, a partir de la
certificacion de dichos hospitales como
saludables; basado en el cumplimiento de ciertos
indicadores de los proveedores de servicios y/o
clientes internos (IMC, presion arterial, colesterol.
circunferencia de cintura, entre otros con valores
normales).

La sociedad esta en la era de las
computadoras, la television, los juegos
electrénicos. En los colegios, en el trabajo,
realmente no se promueve el deporte como
debieran, y la comida chatarra ha ido dominando
la canasta familiar, no hay una determinacion
genuina para la promocion de estilos de vida
saludables que combatan los fenémenos del
sedentarismo, la obesidad y la mala alimentacion,
asi como que tampoco hay un nivel de
involucramiento fuerte de los propios trabajadores
de salud, respecto a fortalecer el modelo de la
Atencion Primaria de la Salud por la persistencia
del modelo biologista.Por tanto es importante
lograr la certificacion de los trabajadores del
Hospital | Tingo Maria como trabajador saludable
en una fase inicial, con la intervencion proactiva
de los clientes internos (trabajadores) y de esta
manera ser modelos de la APS y al mismo tiempo
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contribuir a disminuir la prevalencia de las
enfermedades cronicas en la poblacién adscrita al
Hospital | Tingo Maria ESSALUD, como son
hipertension, obesidad, hipercolesterolemia.

En el marco de lo descrito el objetivo general
del estudio es determinar el impacto de la
educacion alimentaria y actividad fisica en la
certificacion de trabajador saludable, en el
Hospital | Tingo Maria ESSALUD, 2013. Los
objetivos especificos: Evaluar los indicadores de
salud (Glucosa, Presion Arterial, Triglicéridos,
HDL, LDL, IMC), antes de la intervencion;
aplicar educacion alimentaria y actividad fisica a
los trabajadores incluidos en el estudio, durante 08
semanas Y finalmente establecer el impacto de la
educacion alimentaria y actividad fisica en la
certificacion de trabajador saludable, a partir de la
precision de las diferencias estadisticamente
significativas entre las mediciones antes y después
de la intervencion, de los valores de los
indicadores de salud como Glucosa, Presion
Arterial, Triglicéridos, HDL, LDL, IMC.

MATERIALES Y METODOS

Disefio cuasi experimental con un grupo y dos
mediciones antes y después de la intervencion,
seleccionado para el presente estudio, permite
establecer una relacién de causalidad de dos
variables con un adecuado nivel de confiabilidad
y validez, es el disefio que tiene el mayor poder
explicativo cuando no se puede tener otro grupo
de comparacion y/o asignar al azar a los
participantes.

TIPO DE INVESTIGACION

Es un estudio cuasiexperimental, en series de
tiempo, con un grupo Unico, y dos mediciones:
antes y después de la intervencién.
Longitudinal, las variables sujetas a estudio se
medirdn en mas de una ocasién para poder
comparar los resultados obtenidos.
Prospectivo, se colectara la informacion

observando el impacto de la variable
independiente en el futuro.

El diagrama del estudio fue; 01 X 02
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Donde (X) corresponde a la variable medicion ex ante — pre test (O1), y la evaluacion
independiente (educacion alimentaria y actividad después de la octava semana de intervencién
fisica), la evaluacion antes de la intervencidn medicidn ex post — post test (02).

DISENO GRAFICO DEL ESTUDIO

GRUPO DE ESTUDIO

TRABAJADORES DE SALUD - INGRESO AL ESTUDIO

1L

0.

MEDICION EX ANTE

INDICADORES DE SALUD DE LOS

1L

INTERVENCION EDUCACION ALIMENTARIA Y ACTIVIDAD
FiSICA - DURACION 08 SEMANAS

(0]

MEDICION EX POST
INDICADORES DE

COMPARACION IMPACTO DE LA INTERVENCION

Dénde: X =intervencion O = Observacién
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POBLACION Y MUESTRA

La poblacion objeto de estudio estuvo
conformado por los trabajadores del Hospital |
Tingo Maria ESSALUD, que aceptaron participar
en el estudio, siendo 75 los trabajadores incluidos.

TAMANO MUESTRAL

No fue pertinente realizar calculo de tamafio
muestral.
CRITERIOS DE INCLUSION Y
EXCLUSION:

CRITERIOS DE INCLUSION:

v Trabajador que tiene vinculo laboral con
ESSALUD, por cualquier modalidad.

v Asentimiento verbal de participacién en
el estudio.

CRITERIOS DE EXCLUSION:

v Trabajador que no tiene vinculo laboral
con ESSALUD, por cualquier modalidad.

v" No Asentimiento verbal de participacion
en el estudio.

v' Trabajador que presenta alguna
discapacidad que no permita realizar
actividad fisica.

PROCEDIMIENTOS

El disefio del estudio se ha realizado con el
criterio de conformar y contribuir a Ia
certificacion de un trabajador saludable, a través
de realizar una intervencion consistente en
procesos interactivos de alimentacién saludable y
actividad fisica durante 08 semanas consecutivas
que permitan mejorar los indicadores de
certificacion, previo a la intervencion (evaluacion
ex ante intervencion y/o basal), para luego volver
a medir los mismos indicadores (evaluacion ex
post y/o de impacto, los trabajadores incluidos en
el estudio para certificar deben de acreditar
valores normales en los indicadores, caso
contrario no certifica y debe de volver a repetir al
proceso hasta lograr la certificacion debiendo ser
un proceso proactivo de parte de los trabajadores,
acto que permitird méas adelante lograr incentivos
cualitativos y/o cuantitativos a los trabajadores del

98

Hospital que certifiguen con los indicadores
incluidos en el estudio luego de la intervencion.

INTERVENCION REALIZADA
ALIMENTACION

EDUCACION EN
SALUDABLE

Demostraciones de dietas saludables.
Consumo de alimentos saludables (frutas).
Tripticos, mosquitos.

ACTIVIDAD FISICA

Caminata diaria 30 minutos 03 veces a la semana
y/o otra actividad fisica que practique el
trabajador.

- DURACION: 08 semanas.

TECNICAS APLICADAS EN LA
RECOLECCION DE LA INFORMACION

v' Ficha Medico Ocupacional, para
consignar los datos de ingreso antes de la
intervencion y resultado después de la
intervencion, respecto a Glucosa, Presion
Arterial, Colesterol, Triglicéridos, HDL,
LDL e IMC, de los trabajadores incluidos
en el estudio

v/ Examen bioquimico de sangre — valores
de ingreso y resultado de triglicéridos,
colesterol, HDL, LDL vy glucosa.

PROCESAMIENTO DE DATOS:

Para procesar los datos se utilizo el software
SPSS wversion 16.0 para Windows y para el
analisis de los datos y medir el nivel de asociacion
de las variables en estudio, la prueba T student. Se
aceptara diferencias estadisticamente
significativas un valor p < 0.05.

INSTRUMENTOS DE MEDICION

Espectrofotometro StatCal
Tensiémetro

Estetoscopio

Balanza con tallimetro estandarizado
Centimetro

AN NN NN
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RESULTADOS
CUADRO 01 - MEDICION BASAL PROYECTO CTS
EVALUACION ANTES DE LA INTERVENCION
EVALUACION Ne %
APROBADOS 59 79
DESAPROBADOS 16 21
TOTAL 75 100

Fuente: Proyecto CTS

El grafico 01 nos muestra los resultados de
la evaluacion ex ante de los trabajadores del
Hospital | Tingo Maria ESSALUD, hallandose
de 75 trabajadores incluidos en el estudio a 59

(79%) que aprobaron y pudieron acreditar
valores normales para los indicadores
considerados en el estudio, mientras 16
trabajadores (21%) no aprobaron.

GRAFICO 01 - EVALUACIC')N BASAL ANTES DE LA
INTERVENCION - PROYECTO CTS

70

59 - (79%)

60

50
40

30

20

10

APROBADOS

DESAPROBADOS

Fuente: Proyecto CTS 2013
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El grafico 02 nos muestra los resultados de
la evaluacion ex post de los trabajadores del
Hospital | Tingo Maria ESSALUD, hallandose
de 75 trabajadores incluidos en el estudio a 65

(87%) que aprobaron y pudieron acreditar
valores normales para los indicadores
considerados en el estudio, mientras 10
trabajadores (13%) no aprobaron.

CUADRO 02 - MEDICION DE INDICADORES
PROYECTO CTS

EVALUACION DESPUES DE LA INTERVENCION

EVALUACION N° %
APROBADOS 65 87
DESAPROBADOS 10 13
TOTAL 75 100

Fuente: Proyecto CTS

GRAFICO 02 - EVALUACION DESPUES DE LA INTERVENCION - PROYECTO

CTS

70 65 - (87%)

60

50

40

30

20

10

10 - (13%)

APROBADOS

DESAPROBADOS
Fuente: Proyecto CTS - 2013

El grafico 03 nos muestra los resultados en
sentido comparativo, de la evaluacion ex ante
intervencion versus la evaluacién ex post
intervencion de los trabajadores del Hospital |
Tingo maria ESSALUD, en base a los indicadores
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propuestos y a los umbrales de calidad aceptados
para la certificacion, hallandose como resultado
de la intervencion de 75 trabajadores incluidos en
el estudio a 65 (87%) que aprobaron y pudieron
acreditar valores normales para los indicadores
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considerados en el estudio, por tanto certificados
como trabajadores saludables, mientras 10
trabajadores (13%) no aprobaron y no accedieron
a la certificacién como trabajador saludable.

Existe un incremento de 08 puntos
porcentuales (06 trabajadores) entre la primera y
la segunda evaluacion, sin embargo debemos de
manifestar que aun hay trabajadores que no
participaron en el estudio, entre personal
asistencial y administrativo, asi como trabajadores
que no pudieron acreditar los valores normales
establecidos para este fin, habiéndose logrado
luego de la intervencion llegar a un 87% de

trabajadores del total de trabajadores incluidos en
el estudio, por lo explicitado en nuestro Hospital,
es necesario repetir el ciclo de mejora hasta llegar
al cumplimiento de los indicadores propuestos,
debiendo ser este un compromiso institucional y
de los directivos el certificar a por lo menos el
90% del total de trabajadores del Hospital como
trabajador saludable, como estrategia fundamental
para el posicionamiento adecuado de la Atencion
Primaria de la Salud en el Seguro Social de Salud,
en el marco del fortalecimiento del nuevo modelo
de Atencidn Integral de Salud.

CUADRO 03 - COMPARATIVO MEDICION EX ANTE VERSUS MEDICION
EX POST PROYECTO CTS - 2013

] ] EVALUACION EX
EVALUACION DE EVALUACION EX ANTE POST
INDICADORES N° Y% N° Y%
APROBADOS 59 79 65 87
DESAPROBADOS 16 21 10 13
TOTAL 75 100 75 100
Fuente: Proyecto CTS
GRAFICO 03 - COMPARATIVO MEDICION EX ANTE VERSUS MEDICION
EXPOST PROYECTOS CTS - 2013
70 59-(79%) 65-{87%)
MEDICION EX MEDICION EX
60 ANTE POST
50 —
D APROBADOS
40 —
mDESAPROBADOS
30
20
10 (13%)
. I
0
1 2
Fuente: Proyecto CTS - 2013
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EVALUACION Y RESULTADOS DEL
IMPACTO

La variacion promedio de resultados de
impacto del programa educacién alimentaria y
actividad fisica, respecto al pre test, se evalud
estadisticamente aplicandose la prueba de
hipétesis bilateral “t”, cuyos valores estadisticos
de comparacion son los siguientes:

Pre test Post test
na=75 nb =75
X1=0,59 X2 = 0,65
$1=0,40 S2= 0,22

Reemplazando valores para el error standard se
tiene:

EEa = 0,10

EEb=0,22 = 0,055
V75
Sustituyendo valores para “t”:

t = 0,59 — 0,65 = 1,243
70,102+ 0,092

tc= 1,243, gt =30
tT= + 2,750, & =0,05

Obteniéndose un resultado segun “t” tabular,
significativo.

Segun el analisis estadistico respectivo, el
programa educacion alimentaria y actividad fisica
aplicado en n = 75 trabajadores del Hospital |
Tingo Maria durante un periodos de 08 semanas,
tuvo efectos positivos en el cambio de actitudes,
practicas, adquirir y aplicar conocimientos sobre
el educacion alimentaria y actividad fisica;
obteniéndose una diferencia significativa en la
prueba de hipétesis t = 1,243 para p< 0,05,
respecto al control pre test, alcanzandose logros
positivos en un promedio del 87% de los casos.
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DISCUSION

El anélisis estadistico del estudio muestra que
el programa de educacion alimentaria y actividad
fisica aplicado en los trabajadores del Hospital |
Tingo Maria, durante un periodo de 08 semanas,
tuvo efectos positivos en el cambio de actitudes,
practicas, adquirir y aplicar conocimientos sobre
educacion alimentaria y actividad fisica. Estos
hallazgos  son consistentes con el estudio
realizado Sanabria-Ferrand, Gonzalez Q., Urrego
D. (14), sobre estilos de vida saludable en
profesionales de la salud colombianos,
estableciendo que si existe alguna relacion entre
su nivel de acuerdo con el modelo biomédico y su
estilo de vida, asi también encontré que sélo el
11,5% de los médicos y el 6,73% de las
enfermeras presentan un estilo de vida saludable y
que el principal problema esta relacionado con la
actividad fisica y el deporte; por otro lado también
nuestros hallazgos son coincidentes con informes
emitidos por la Women’s Healt Weekly (15),
acerca de un Programa innovador de Salud
Materna en las comunidades de Guatemala,
consistente en educacion, informacién sobre la
salud materna y organizacién para la situaciones
de emergencia, cuyos resultados demuestran
mejoras significativas en conocimiento, actitudes
y practicas entre hombres y mujeres expuestos al
programa. Por otro lado segln la Teoria de la
Conducta Planificada de Ajzen (16), la conducta
de una persona esta determinada por la intencién
de realizarla, y ésta por la actitud hacia la
conducta, la norma subjetiva y el control de la
conducta percibida.

En este sentido, el proyecto logré cambios
significativos en los conocimientos y actitudes de
los trabajadores respecto a la alimentacion
saludable y actividad fisica, asimismo, Hawkins,
Joellen W.; Aber, Cynthia S.; Cannan, Alice;
Coppinger, Christine M.; Rafferty, Kathleen
O'Brien (17), en su estudio sobre el auto cuidado
de la mujer embarazada, mencionan que la
responsabilidad de las conductas de autocuidado
son influenciadas por el deseo de la madre de tener
un embarazo saludable, los proveedores de salud
y la red social, que si bien es cierto no es una
intervencion vinculada a actividad fisica y/o
alimentacién saludable, es menester citarlo porque
tiene sustento sobre las conductas de autocuidado
de las personas, como es el caso de los
trabajadores de salud.
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CONCLUSION

El programa educacion alimentaria y actividad
fisica aplicado, tuvo efectos positivos en el
incremento del nimero de trabajadores que
accedieron a la certificacion de trabajador
saludable;  obteniéndose  una  diferencia
significativa en la prueba de hipétesis t = 1,243
para p< 0,05, respecto al control pretest,
alcanzandose logros positivos en un promedio de
78% de casos.

Replicar y socializar la intervencion realizada,
adecuandolo siempre a la realidad local e incluir
el método de investigacion e intervencion

Es importante darle a los programas un
enfoque holistico que abarque la totalidad del
ciclo vital y en la que se tenga en cuenta los
determinantes de la salud y se haga hincapié en un
proceso continuo de prevencidn y promocion de la
salud, que permitan a los trabajadores y sus
familiares mantenerse sanas y productivas.

Implementar el ciclo de mejora continua del
proyecto CST en el Hospital | Tingo Maria, asi
como en otros establecimientos de salud del
primer nivel de atencion de salud de la red de CAS
del Seguro social de salud.
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