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Andlisis de la autopercepcién de imagen corporal, antropometria y estilos
de vida saludable en adultos de 18 a 59 afios de dos regiones del Peruq,

2024

Analysis of self-perception of body image, anthropometry and healthy lifestyles
in adults aged 18 to 59 years from two regions of Peru, 2024



RESUMEN
Objetivo: Comparar la relacion entre autopercepcion de imagen corporal, antropometria

y estilos de vida en adultos de 18 a 59 afios de dos regiones del Per, 2024. Materiales y
metodos: Mediante un estudio cuantitativo, no experimental, comparativa correlacional
y de corte transversal, se aplicaron dos cuestionarios de autopercepcion de imagen
corporal y estilos de vida saludable, también se utilizaron mediciones antropométricas a
fin de evaluar el IMC, CMB, PCT y perimetro abdominal. La seleccion de la muestra se
realizd mediante el método no probabilistico por conveniencia, conformada por 337
adultos entre 18 a 59 afios. Resultados: En ambas regiones no hubo una diferencia
significativa (p=0.098) en la insatisfaccion de imagen corporal, siendo que la region sierra
mostré una mayor insatisfaccién de imagen corporal (91.4%), a diferencia de la region
costa, habiendo sido mas trascendental en los varones (57.0 %) e independientemente al
estado nutricional tanto las personas con obesidad y estado normal presentaron la misma
problematica. Por otro lado, si hubo diferencia significativa (p<0.01) en el estado
nutricional de los participantes, siendo que en la region costa se presentd problemas de
obesidad, segun el IMC, %CMB Y Perimetro abdominal, a diferencia de la region sierra
que se presentd problemas de desnutricidn. Finalmente, respecto a los estilos de vida si
hubo una diferencia significativa en consumo de tabaco, consumo de alcohol, consumo
de drogas y actividad fisica con (p= <0.01), siendo mas incidente la regién Sierra.
Conclusion: existe una diferencia significativa en el estado nutricional y el estilo de vida
en la costa y sierra peruana, asi mismo en ambas regiones mas de la mitad de la poblacién
presento insatisfaccion de imagen corporal, mostrando vulnerable la region sierra, por
ultimo, el estilo de vida saludable se vio alterado en la misma region por el alto consumo

de bebidas alcohdlicas, tabaco y otras sustancias perjudiciales para la salud.



Palabras clave: Autopercepcion de imagen corporal, antropometria, estilos de vida

saludables, IMC, CMB, PCT y perimetro abdominal.



ABSTRACT
Objective: To compare the relationship between self-perceived body image,

anthropometry, and lifestyles in adults aged 18 to 59 years from two regions of Peru,
2024. Materials and methods: A quantitative, non-experimental, comparative
correlational, and cross-sectional study was conducted using two questionnaires on self-
perceived body image and healthy lifestyles. Anthropometric measurements were also
used to assess BMI, waist circumference, waist-to-hip ratio, and abdominal
circumference. The sample was selected using a non-probabilistic convenience sampling
method, consisting of 337 adults aged 18 to 59 years. Results: In both regions, there was
no significant difference (p=0.098) in body image dissatisfaction. The Andean region
showed greater body image dissatisfaction (91.4%) compared to the coastal region. This
dissatisfaction was more pronounced in men (57.0%), and regardless of nutritional status,
both obese and normal-weight individuals presented the same problem. On the other
hand, there was a significant difference (p<0.01) in the nutritional status of the
participants. Obesity was more prevalent in the coastal region, according to BMI, %BMR,
and waist circumference, while malnutrition was more common in the Andean region.
Finally, regarding lifestyle, there was a significant difference in tobacco use, alcohol
consumption, drug use, and physical activity (p<0.01), with the Andean region showing
higher rates. Conclusion: There is a significant difference in nutritional status and
lifestyle between the Peruvian coast and Andean region. Furthermore, in both regions,
more than half of the population reported body image dissatisfaction, with the Andean
region showing greater vulnerability. Finally, healthy lifestyles were compromised in the
Andean region by the high consumption of alcoholic beverages, tobacco, and other

harmful substances.



Keywords: Self-perception of body image, anthropometry, healthy lifestyles, BMI,
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INTRODUCCION

En enero - junio del 2025 (1) el entorno sociocultural, familiar, laboral y econémico en
la que vive y desenvuelven las personas ha influido a través del tiempo de manera
negativa en su estado nutricional, estilo de vida y percepcion de su imagen corporal. Esta
problematica se da por multiples factores, como el consumo de alimentos ultra
procesados, poco consumo de frutas y verduras, inactividad fisica, estrés laboral, bajos
recursos economicos, influencia de los medios de comunicacion, publicidad y presion
social (2).

La imagen corporal es un constructo complejo que distingue cada individuo de su fisico
y cada parte de ella, enfocandose en una autoevaluacién mental que implica lo que se
piensa, se siente, cdmo se percibe y actla con relacion a su fisico (3). Asi mismo juega
un papel crucial en la formacion de la identidad personal, que a una representacion
negativa de su cuerpo se creara una distorsion de su imagen corporal (4) (5). Por ende,
este problema afecta significativamente no solo en la salud fisica sino en la salud mental,
trayendo como consecuencia graves problemas de salud tales como baja autoestima,
depresion, aislamiento social y trastornos de conductas alimentarias (6). En un estudio se
menciond que existe una relacion entre la insatisfaccion de imagen corporal y el IMC,
siendo que los varones desean tener mayor volumen corporal y las mujeres menor
volumen (7).

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion Panamericana de
la Salud (OPS) en el 2025, manifiesta que el sobrepeso y obesidad son dos condiciones
que se caracterizan por la acumulacion excesiva de grasa a nivel corporal (8) (9) (10). Sus
causas son multiples, como el desbalance energético, sedentarismo, consumo de farmacos

y patologias genéticas (11). Segun la world obesity federation, en el afio 2024, se presento



un indice de masa corporal (IMC) >25 kg/m? en 5 millones de adultos (12). Asi mismo,
estos problemas son un factor de riesgo en la adquisicion de las enfermedades cronicas,
como la diabetes mellitus tipo Il, enfermedades cardiovasculares, trastornos
musculoesqueléticos y algunos tipos de canceres, siendo estos la causa principal de
morbimortalidad a nivel mundial, equivalente al 71% de casos de muerte (13).

Segln la OMS en el afio 2024 menciona que el 43 % de los adultos de 18 afios a mas,
padecian de sobrepeso y el 16 % obesidad, siendo la mayor prevalencia en mujeres
alrededor de 20 paises (12). Asi mismo, En el Peru, segun el Ministerio de la Salud
(MINSA) a través de la Encuesta Demogréafica y de Salud Familiar (ENDES) 2024
menciona que el 37,5% de la poblacion de 15 afios a méas presentaron sobrepeso; donde
el 38,5 % fue en el &mbito rural y el 32,8% en el &rea urbano; respecto a la obesidad, se
hall6 que el 25,6% de los individuos presentaron esta caracteristica, siendo el &rea urbana
con mayor prevalencia del 27,8% y en el &rea rural 16,2% (14) . Frente a esta problemética
y su impacto significativo seria favorable tomar propuestas estratégicas para reducir la
ingesta energética (dietas, farmacos y cirugia bariatrica) e incrementar la actividad fisica
(ejercicio y actividades cotidianas que conlleven a un mayor gasto de energia), y
promover un estilo de vida saludable (15). De igual manera, el Ministerio de salud
(MINSA) en el 2022 en su R.M N°764-2022 presentd lineamientos para reducir el
sobrepeso y la obesidad, donde la consejeria nutricional es vital para minimizar estos
problemas, abarcando una alimentacion saludable y promocion de habitos saludables (17)
(16).

Asi mismo, en el ultimo informe reportado por el CENAN (2017-2018) menciona que el
69.3% de la poblacion peruana consume alimentos procesados y el 67% comida

hipercaldrica registrandose en lima metropolitana el mayor porcentaje (75.6%) (17). De



igual forma se encontr6 que el consumo de zumos procesados y alcohol de baja
graduacién durante las comidas aumentan la probabilidad de sobrecarga ponderal (18).
Llegando a la conclusién que las personas con sobrepeso u obesidad presentan un mayor
consumo de bebidas gasificantes, carnes y alcohol (19). Todo esto conllevandolos a la

disminucion de la calidad de vida y a un estado nutricional inadecuado (20).

Por lo tanto, este estudio tuvo como objetivo comparar la relacion entre autopercepcion
de imagen corporal, antropometria y estilos de vida en adultos de 18 a 59 afios de dos

regiones del Peru, 2024.

MATERIALES Y METODOS
Disefio, tipo de investigacién y participantes

Este estudio fue de enfoque cuantitativo, disefio no experimental, porque se observaron y
analizaron las variables; de tipo comparativo correlacional porque se busco relacionar las
variables; de corte transversal porque la recoleccién de datos se realiz6 en un tiempo

determinado (21).

La poblacién de este estudio la formaron adultos de 18 a 59 afios del distrito de san Juan
de Miraflores y Huaraz. La muestra estuvo conformada por 337 adultos quienes fueron
seleccionados mediante el muestro no probabilistico por conveniencia considerando el
criterio de inclusion donde solo se consideraron a los adultos de 18 a 59 afios y los mismos
que firmaron el consentimiento informado y criterios de exclusion aquellos que cuenten

con alguna discapacidad fisica 0 mental, gestantes y lactantes.



Cuestionario 1: “Autopercepcion de imagen corporal”

Para evaluar esta variable, se aplico la prueba de siluetas de Gardner, que determina la
percepcion de la imagen corporal. Esta prueba tiene un cuestionario de 13 siluetas
autoadministrado y hetero administrado por un personal entrenado. La silueta central
obtiene el valor 0, mientras que las siluetas situadas a su izquierda tienen puntuaciones
negativas (de —1 a —6) y las situadas a su derecha obtienen puntuaciones positivas (de 1 a
6). Primero, el sujeto sefiala con una “P” la silueta que representa la percepcién actual de
su imagen corporal y con una “D” la silueta que desearian tener. La diferencia entre la
imagen corporal percibida y la deseada se considera el indice de Insatisfaccion de la
imagen corporal. El final del resultado se interpreté como positivo o negativo, siendo el
primero, el deseo de un menor volumen corporal y lo segundo, el deseo de un mayor
volumen corporal por parte del sujeto evaluado (22). La validez se obtuvo a traves de un
grupo control, se valoro el peso de 0.627 e IMC 0.673 del mismo modo la fiabilidad se
adquirié a través de diversos indices como indice de insatisfaccién 0.79, indice de
distorsién 0,88 (23). Asi mismo en este cuestionario se les pregunto su edad, género y

estado civil.
Cuestionario 2: “Estilo de vida saludable”

El cuestionario de Estilo de vida Saludable de la version espanola “Cuestionario de Estilo
de vida Saludable” que consta de 27 items segmentados en 7 grupos: Dieta equilibrada (3
items); Respeto a los horarios de las comidas (3 items); Habitos de suefio (3 items);
Consumo de tabaco (3 items); Consumo de alcohol (5 items); Consumo de otras drogas
(5 items) y actividad fisica (5 items); asi mismo muestra una estructura adecuada y un

nivel de consistencia interna segun el coeficiente Omega de McDonalds (Dieta



equilibrada =0.79 , Respeto de los horarios de comidas=0,82; Habitos de suefio=0,91;
Consumo de tabaco=0,96; Consumo de otras drogas=0,91 y Actividad fisica=0,90). Por
ultimo, Tendra una valoracion en escala de liker de 1 al 5 donde 1 es totalmente en

desacuerdo y 5 es totalmente acuerdo (24).
Mediciones antropométricas

Se tomaron las medidas de peso, talla, circunferencia muscular del brazo, pliegue cutaneo
tricipital, perimetro abdominal. La obtencién de la primera muestra fue en la poblacién
de san juan de Miraflores y la segunda en Huaraz. Los instrumentos que se utilizaron para
la recoleccidn del peso fue la balanza Seca 813, para la talla se uso el tallimetro HM PRO,
para el CMB y el perimetro abdominal se determind a través de la cintra métrica flexible
marca Lufkin modelo W606PM y para el Pliegue cutaneo tricipital se utilizé el Plicometro

marca Slim guide
Anélisis estadistico

Se utiliz6 SPSS versidn 26 para realizar el anlisis estadistico de los datos. Inicialmente,
se llevd a cabo la prueba de Shapiro-Wilk para evaluar la normalidad de las variables.
Los resultados indicaron que las distribuciones de los datos no eran normales (valor p <
0.05). Debido a la falta de normalidad en los datos, se aplicaron pruebas no paramétricas
para comparar los grupos de procedencia. se utilizd la prueba de chi-cuadrado para
analizar la relacion entre las variables categoricas y la prueba de U de Mann-Whitney

para comparar las medianas de las variables continuas entre los grupos.

RESULTADOS

Enla Tabla 1, se observa una diferencia significativa en el indice de Masa Corporal (IMC)

entre las regiones Sierra y Costa (p < 0.01). En la Sierra, el 34,9% (n=61) de los



participantes y 62,7% (n=101) de la regidn costa presentan obesidad. Con respecto al
porcentaje de Pliegue Cutaneo Tricipital (% PCT), que mide las reservas caloricas, el
52,0% (n=91) de los participantes de la Sierra y 59,6% (n=91) de la costa, presentan
niveles normales en esta categoria. En cuanto al porcentaje de Circunferencia Muscular
del Brazo (% CMB), indicador de las reservas proteicas, se observa una alta prevalencia
de desnutricién en la Sierra, con un 50,9% (n=89) de los participantes, en contraste, la
Costa presenta un 48,4% (n=78) de obesidad. Por altimo, los participantes de la Sierra
presentan un 73,7% (n=129) de Perimetro Abdominal bajo, mientras que en la Costa esta
cifra es del 46,6% (n=75). Sin embargo, se puede observar que més del 50% de los
participantes de costa presentan un perimetro abdominal alto y muy alto con llevando a

un Riesgo Cardio metabdlico alto.

En la tabla 2, se puede observar que no hay una diferencia significativa en la
autopercepcion de imagen corporal entre la region sierra y costa (p=0.098), sin embargo,
los participantes de la regién sierra presentaron una insatisfaccion corporal 91,4%
(n=160) a diferencia de la costa el 85,7% (n=138).

En la tabla 3, se observa que no existe diferencia significativa en la insatisfaccion de
imagen corporal segun procedencia (p=0.098), los participantes de region sierra
obtuvieron el 53,7% (n=160) y el 46,3% (n=138) de regidn costa. A diferencia que, por
su género en ambas regiones, los hombres presentaban una mayor incidencia de
insatisfaccion de imagen corporal 57,4% (n=171), en cambio las mujeres 42,6% (n=127),
sin embargo, no presenta una diferencia significativa (p= 0.322). Finalmente, en los
resultados segun el indice de masa corporal (IMC), se pudo observar que los participantes

con obesidad 48,0% (n=143), de igual forma los participantes que se encontraban en un



estado normal 49,7% (n=148) y las personas con delgadez 2,3% (n=7), presentaban

insatisfaccion de imagen corporal.

En la tabla 4, Se evidencia que no hay una diferencia significativa en comida balanceada
(P=0.545), horarios de comida (P=0.216) y habitos de descanso (p=0.023) en ambas
regiones peruanas. Sin embargo, si hubo diferencia significativa en consumo de tabaco,

consumo de alcohol, consumo de drogas y actividad fisica con (p=<0.01).

DISCUSION

La presente investigacion tuvo como objetivo identificar el estado nutricional en los
adultos peruanos de 18 a 59 afios de ambas regiones; De acuerdo con la tabla 1 podemos
observar que hubo una diferencia significativa en el indice de masa corporal (IMC) entre
las regiones costa y sierra. En la region costa, la obesidad es mas alto (62.7%) en
comparacion con la region sierra (34.9%). Esto quiere decir que hay factores en la costa
que estan contribuyendo a un aumento de peso en comparacion con la sierra. Estos
resultados son corroborados por la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES)
2023, que indico una prevalencia de obesidad en la costa del 38%, y en la sierra del 36.4%
(25) , De igual manera el Instituto Nacional de Estadistica e Informética (INEI) 2024 ,
reporto que el 36,7% tenian obesidad en la costa y el 24,4% en la sierra (26) , presentando
una ligera diferencia en los datos de nuestro estudio, por el contrario, Huerta et al. (2024)
vieron que en la costa el 57.6 % presentan sobrepeso y solo 30.3% obesidad (27) . De
igual manera Herrera et al. (2024) manifestaron que el 71.9% tenian sobrepeso y solo el
12.9% obesidad (28). Sin embargo, ambos estudios presentan un exceso de peso en su

poblacion objetiva similar a la nuestra. Ademas, en cuanto a la reserva energetica, ambas



regiones mostraron una reserva energética conservada, este resultado es corroborado con
el estudio realizado por Alomia et al (2022) en una muestra de 152 estudiantes de la region
costa, se obtuvo como resultado que el 52% presentaron reservas energeticas conservadas
y bajas (29). Esto quiere decir que las personas presentan un exceso de peso respecto en
el IMC, sin embargo, cuando se realiza una evaluacion minuciosa puede cambiar el
panorama debido a las diferentes siluetas que existen en la poblacién peruana, ya que la
grasa corporal puede estar distribuida en diferentes zonas del cuerpo. Por ultimo, en
cuanto al perimetro abdominal, la regién costa presentd un 23.6% de riesgo cardio
metabdlico alto y un 29.8% de riesgo cardio metabolico muy alto, cifras que se comparan
con un 39.5% de riesgo cardio metabdlico muy alto en Lima Metropolitana segun la
vigilancia nutricional de 2023 (30). Estos hallazgos subrayan que la regién costa presenta
una mayor prevalencia de exceso de peso, como también riesgo cardio metabolico
poniendo en evidencia la necesidad de politicas de salud publica que aborden estos

problemas.

Como segundo objetivo se busco evaluar la insatisfaccion de la imagen corporal en ambas
regiones (costa y sierra) en adultos de 18 a 59 afios, de acuerdo con la tabla 2 se puede
observar que no existe una diferencia significativa (p=0.098). Esto quiere decir que ambas
regiones presentan alto porcentaje de insatisfaccion de imagen corporal, la sierra con un
91,4% (n=160) y costa con un 85,7% (n=138) predominando el sexo masculino. Estos
resultados son corroborados y rechazados por Inzunza (2023) en su estudio, con muestra
de 150 universitarios, entre sus variables no se encontré una diferencia significativa al
igual que nuestro estudio, por otro lado las mujeres presentaban una mayor
disconformidad con su fisico contrario a los hombres, siendo lo opuesto a nuestro estudio

y la autopercepcion corporal de dicha investigacion estaba relacionado a su IMC, sin



diferencias significativa en ambos sexos (3) , por otro lado en un estudio elaborado por
Huizi et al, (2023), con muestra total de 1585 estudiantes de nivel secundaria en china,
mostraron que la taza de insatisfaccion corporal de la muestra total fue el 81%, donde las
mujeres tendian a sobreestimar mas su fisico, presento diferencias significativas (31). Por
consiguiente, en otro estudio por Villegas et al. (2021), (32) con muestra de 270
participantes, entre hombres y mujeres de 13 a 57 afios, que contrario a nuestro estudio
se mostr6 una correlacion significativa en sus variables, por ultimo en otras
investigaciones elaboradas por Signori et al (2024) (33) y Garcia et al (2025) (33) (34),
donde al igual que los anteriores estudios mostraron que la insatisfaccion corporal era
mas frecuente en mujeres en relacion con el uso de las redes sociales y estado emocional.
En los Gltimos afios la imagen corporal se ha contextualizado a una figura méas esbelta en
las mujeres y corpulenta en los hombres, reflejandose en problemas de conductas
alimentarias de riesgo por diferentes factores en la vida cotidiana y la poca informacion
sobre temas de salud, provocando una disconformidad con su propia imagen corporal.
Por ende, seria importante que el estado genere politicas, estrategias y programas

alimentarios frecuentes a fin de reducir las incidencias de esta problematica.

Como tercer objetivo se busco determinar la relacion entre el indice de masa corporal
(IMC) vy la autopercepcion de imagen corporal, de acuerdo con la tabla 3 se observo que
los participantes con un estado nutricional de obesidad (48%) y normal (49,7%) (n=148)
presentaban mayor insatisfaccion corporal, sin embargo, no hubo una diferencia
significativa (p=0.631), siendo los hombres mas trascendentales a esta problematica en
relacién con las mujeres. Esto quiere decir que en ambas regiones referente a su estado
nutricional no estan satisfechos con su fisico. Estos resultados son rechazados por Gruzka

et al. (2022) La cual menciona que hay diferencia significativa entre la insatisfaccion de



imagen corporal y IMC donde los sujetos evaluados con un IMC con sobrepeso y
obesidad tenian mayor insatisfaccion de imagen corporal, a diferencia de aquellos que
presentaron un IMC normal (35). De igual manera, Garcia et al (2023) manifesto que hay
relacion entre el IMC con la percepcion de la imagen corporal, siendo que, a mayor IMC,
mayor insatisfaccion corporal presentaran los individuos lo cual puede influir también en
su estado emocional del mismo (36). tras ello se puede ver que el IMC elevado estan
relacionadas con una mayor insatisfaccion de imagen corporal, pero por otro lado podria
contribuir con la baja autoestima de la persona, conceptos de imagen personal, los
canones de belleza que se presentan en los medios de comunicacion. Esto se corrobora
por Melisa Licla et al. (2022) (37) quien manifestd que hay una relacion entre la
percepcién de la imagen corporal con la autoestima, mostrando que el 58,67% de su
poblacion presentaba una moderada insatisfaccion corporal, el 25,33% una leve, el
13,33% una severa insatisfaccion corporal y el 2,67% ninguna insatisfaccion corporal,
siendo que el 46,67% tenia una autoestima baja. En conclusion, los medios sociales y la
baja autoestima influyen mucho en la insatisfaccion de imagen corporal
independientemente de su estado nutricional, no obstante, fue una variable que no
trabajamos, pero podemos darnos cuenta de su vinculo con el estado nutricional debido a
que en la edad adulta es intricado mantener una figura curvilinea, delgada.

Como ltimo objetivo se busco determinar el estilo de vida de los participantes por region
en adultos de 18 a 59 afios, de acuerdo con la tabla 4 a través de la prueba no paramétrica
de U mann Whitney se pudo encontrar que el consumo de tabaco, alcohol, otras drogas y
actividad fisica mostraron una diferencia significativa p<0.01 en la region sierra. Esto
quiere decir que, en la regién sierra presento habitos no saludables debido a cultura y

economia entre otros. Por lo expuesto se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis



de la investigacion lo que indica que existe una diferencia significativa en el estilo de vida
de ambas regiones del Per(. Estos resultados son corroborados por Pinillos y
colaboradores (2022) en su estudio descriptivo de corte transversal con una muestra de
508 estudiantes universitarios de barranquilla Colombia, evidencié en sus resultados que
el 60% de los participantes no mantenian un estilo de vida saludable ya que estos
comportamientos se veian asociados a la formacion de cada individuo, el entorno familiar,
contexto cultural y social (38). Una observacion contraria fue realizada por Davila et al
(2024), la muestra estuvo conformada por 382 universitarios del callao, y méas del 50%
de los estudiantes indicaban que realizaban actividad fisica a veces mostrando diferencias
estadisticas no significativas (39). En otro estudio realizado por Alvarez et al (2023) con
tipo de disefio transversal con una muestra de 5502 participantes, donde las personas
mayores de 15 afios de la zona urbana y rural de chile tuvieron una asociacion
significativa en los habitos de tabaco y consumo de alcohol (40). En relacién a lo
mencionado y analizando los resultados encontrados en diversos estudios se llego a la
conclusion que el estilo de vida esta ligado a la vida cotidiana, nivel socioeconémico,
factores sociales y culturales de cada individuo, por ello es importante la promocion de
la salud y la educacion asi promover un mejor estilo de vida saludable, con el fin de lograr
una mejoraria en el bienestar fisico y mental de cada individuo fortaleciendo su calidad

de vida en sus diferentes dimensiones.

Conclusiones

Respecto al estado nutricional de los participantes con los que fueron evaluados, se
aplicaron las mediciones del IMC, CMB, PCT y perimetro de cintura observando una
diferencia significativa entre ambas regiones, en la region costa, el porcentaje de obesidad

es mas relevante (62.7%) en comparacion con la region sierra (34.9%). Esto quiere decir



que existen factores en la costa que estdn contribuyendo a un aumento de peso en
comparacion con la sierra debido a maltiples factores como la inactividad fisica, consumo
de alimentos ultra procesados, pocos habitos saludables, entre otros.

Asi mismo, en ambas regiones se observo una alta prevalencia de insatisfaccion corporal,
siendo que >85% de la muestra presentd esta problematica, sin embargo, no se encontro
diferencia significativa (p=0.098). Significa que, a mayor insatisfaccion corporal, mas es
la necesidad de aprobacion social.

También se observé que las personas con obesidad (48%), normal (49,7%) (n=148)
presentaron mayor insatisfaccion corporal, a pesar de ello, no hubo una diferencia
significativa (p=0.631), siendo que los hombres tenian una mayor insatisfaccion de
imagen corporal en comparacion a las mujeres. Relacionandose a multiples factores como
la percepcidn de un estereotipo més corpulento y definido en los hombres a diferencia de
las mujeres con una figura mas delgada y esbelta.

Finalmente, se evidencid, diferencias marcadas en el estadio nutricional y el estilo de vida
entre la costa y sierra del Per(, destacando una mayor vulnerabilidad en la sierra por el
alto consumo de sustancias nocivas y la insatisfaccion con la imagen corporal. Este
hallazgo contribuye al conocimiento al evidenciar la necesidad de politicas de salud
publica diferenciadas y adaptadas a cada region.

Recomendaciones

Para futuras investigaciones se recomienda la evaluacion de datos bioguimicos como
hemoglobina o triglicéridos para un resultado mas completo y asi evidenciar si tiene

relacion con el estado nutricional.



También se sugiere aumentar el nimero de participantes en el estudio, a fin de
tener una investigacion mas exhaustiva y un mayor resultado  referente  al estado
nutricional en la zona geogréafica del Perd.

Finalmente se propone realizar méas intervenciones educativas de promocion de la salud
y hébitos saludables, a fin de contribuir en la mejora del estilo de vida saludable, estado
nutricional y percepcion de la imagen corporal, ya que hasta el momento hay poca

evidencia actualizada de una investigacion similar.

Declaracién de financiamiento y de conflicto de interés:
El estudio fue financiado por los autores, quienes declaran no tener ningln tipo de

conflicto de interés en la investigacion efectuada.
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TABLAS

Tabla 1: Estado Nutricional de los participantes

Sierra P valor
N % N %
IMC
Delgadez 5 2,9% 2 1,2%
<0.01

Normal 109 62,3% 58 36,0%
Obesidad 61 34,9% 101 62,7%
% PCT
obesidad 9 5,1% 9 5,6%
Sobrepeso 10 57% 21 13,0% <0.01
Normal 91 52,0% 96 59,6%
Desnutricion 65 37,1% 35 21,7%
%CMB
obesidad 43 24,6% 78 48,4%
Sobrepeso 7 4,0% 20 12,4% <0.01
Normal 3 20,6% 37 23,0%
Desnutricion 89 50,9% 26 16,1%
Perimetro
abdominal
Bajo 129 73, 7% 75 46,6% <0.01
Alto 31 17, 7% 38 23,6%
Muy Alto 15 8,6% 48 29,8%




Tabla 2: Autopercepcién de imagen corporal de los participantes por region

Sierra Costa P valor
% %
Insatisfaccion de
imagen corporal
0.098
Si 160 91,4% 138 85,7%
No 15 8,6% 23 14,3%

Tabla 3: Autopercepcién de imagen corporal y estado nutricional

Insatisfaccion de imagen corporal

Chi
Sl NO cuadrado P
valor
% N %
Procedencia
sierra 160 53,7% 15 39,5% 0.098
Costa 138 46,3% 23 60,5%
Genero
Femenino 127 42,6% 13 34,2% 0.322
Masculino 171 57,4% 25 65,8%
IMC 0.631




Delgadez 7 2,3% 0 0%

Normal 148 49,7% 19 50,0%

Obesidad 143 48,0% 19 50,0%

Tabla 4: Estilos de vida saludable de los participantes

U de Mann-Whitney P

Sierra Costa
valor
M DE M DE

Comida balanceada 9.40 +2.663 9.68 +2.692 0.545
Respeto de los

9.65 +2.613 10.03 +3.181 0.216
horarios de comida
Habitos de

9.79 +2.852 9.06 +3.445 0.023
descanso
Consumo de tabaco 4.22 +1.664 3.37 +1.105 <0.01
Consumo de

8.69 +2.013 5.91 +1.885 <0.01
alcohol
Consumo de otras

7.09 +2.259 6.43 +2.715 <0.01

drogas

Actividad fisica 18.36 +3.636 16.19 +4 510 <0.01
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Gracias por enviar el manuscrito "Andlisis de la autopercepcidn de imagen corporal,
antropometria v estilos de vida saludable en adultos de 18 a 59 afios de dos regiones del Perd,
2024" a Revista Médica Herediana, Con nuestro sistema de gestion de revistas en linea, podra
iniciar sesion en el sitio web de |a revista y hacer un seguimiento de su progreso a través del
proceso editorial,

LIRL del manuscrito;

https:/frevistas.upch.edu.pefindexphp/RMH fauthorDashboard/submission/ 7 111
Mombre de usuariofa; Tjuanacastra?

En caso de dudas, contacte conmigo, Gracias por eleqir esta revista para publicar su trabajo.

Juan Miyahira Arakaki MD
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Anexo 3: Carta de aprobacion de comité de ética

L UPel

UNIVERSIDAD PERUANA UNION

Lirma, Nana, 07 de mayo de 2024

EL COMITE DE ETICA Y BIOETICA DE INVESTIGACION DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LASALUD

CONSTA

Que el proyecto de investigacidn de Juana Lady Castro Barzola, identificada con DNI No,
47283759, Yoselin Karol Ciguefias de la Cruz, identificada con DNI No. 75584523, Yudy
Ilquise Calla, identificada con DN| No. 48591818, y su asesora la Mg. Maria Bernanda
Collantes Cossio, (dentficada con DNI No. 10320826, con el tfitulo: Andlisis de fa
autopercepcion de la imagen corporal, antropometria y estifos de vida saludable en adultos de
18 a 59 afios de dos regiones del Peru, 2024; fue evaluado y aprobado por el Comité de Etica
y Bioética de Investigacién de la Facultad de Ciencias de la Salud; considerandosu calidad
cientifica, bienestar de los participantes, y en conformidad con los estandares éticos
establecidas en el Codigo de ética para la Investigacién de la Universidad Peruana Unién
{CoEln - UPeU).

Para mantener la aprobacién del Comité de Etica y Bioética, se tiene que cumplir con los
siguientes requisitos:

1. Cada participante debe dar su consentimiento nformado. Los menores de edad deben
registrar su asentimiento informado bajo el consentimiento de uno de sus padres o tutores
legales, en caso de trabajos prospectivos. En caso de trabajos retrospectivos, se debe
contar con la carta de autorizacion de la institucidn para el uso de los dates, sl no es de
acceso publico.

Los resultados de este proyecto puedan ser publicados con referencia a aprobacién Numero
2024-CEB-FCS - UPeU-N*010

Facha ds aprobacion: 2024-03-07
Facha de axpiracion. 2025-03-07

D —

j)‘ddﬂ J\ )
/ Daysi Braiez Hermitaio

Secretana

Comité de Efica y Bioética - FCS

Vills Unién - Nafa, altura Km. 18 de |a Carretera Central, Lurigancho-CHOSICA, Lima 15, Perd
Teléfono (01) 618-8300Fax: 6186339 Casilla 3564 Web: www upeu edupe Email
universidadpervanaunionfupey. edu.




Anexo 4: Instrumentos de recoleccién de datos

GENERO:

EDAD:

PROCEDENCIA:

FICHA DE DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

M

F

GRADO DE INSTRUCCION:

Sin estudio Primaria Secundaria Técnico Universitario
Maestria Doctorado
RESIDENCIA: Rural Urbano
ESTADO CIVIL:
Soltero (a) Casado (a) Divorciado (a)

Conviviente Viudo ()

IDIOMA ORIGINAL

Espafiol

guechua




DATOS ANTROPOMETRICOS

PESO: kg
TALLA: m.
IMC: kg/m?

C. DE BRAZO:

PCT:

P. ABDOMINAL:

Test de siluetas de Gardner

Encierra con un circulo y coloca:

“P” la silueta que representa la percepcion actual de su imagen corporal

“D” la silueta que desearian tener.

“R” El evaluador colocara su estimacion de la imagen corporal del participante

Hombres
0% TH% S0% OI% 00K 68w 100%  105% now 1% 120% 125%
Mujeres

lildelyieleelatel




Cuestionario de Estilo de vida Saludable

Marca con un circulo la respuesta que usted crea conveniente siendo “totalmente desacuerdo”

con un rango del 1 al 2 o “totalmente de acuerdo” con un rango del 3 al 5.

Appendix A. Spanish Healthy Lifestyle Questionnaire (Cuestionario de estilo de vida

Saludables, CEVS-II)

Totalmente en  Totalmente de
desacuerdo acuerdo

1 Cinco dias a la semana realizo actividad fisica 1 2 3 4 5
de intensidad moderada (Subir escaleras, andar 5
km, bailar) durante por lo menos 30 minutos

2 Me siento bien cuando fumo 1 2 3 4 5

3 Practico actividad fisica de intensidad vigorosa 1 2 3 4 5
(que implica un esfuerzo fisico intenso), minimo
tres dias por semana durante 20 minutos

4 Duermo el nimero de horas suficientes para que 1 2 3 4 5
mi cuerpo este descansado

5 Me considero una persona fisicamente activa 1 2 3 4 5

6 De manera habitual tomo alguna droga (porros, 1 2 3 4 5
marihuana, cocaina, estimulantes...)

7 Suelo respetar el horario de las comidas 1 2 3 4 5
principales del dia

8 Cuando hago actividad fisica, minimo lo hago 1 2 3 4 5
durante 150 minutos por semana, acumulando
bloques de al menos 10 minutos

9 Considero que el alcohol me hace sentir bien 1 2 3 4 5




10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

Normalmente duermo 7 u 8 horas diarias
Alguna vez mis amigos me han incitado a probar
alguna droga

Normalmente desayuno, como y ceno a la
misma hora

Alguna vez he probado alguna droga (porros,
marihuana, cocaina, estimulantes...)
Normalmente como pescado dos 0 mas veces a
la semana

Fumo de forma habitual

Tomo bebidas alcohélicas de forma habitual los
fines de semana (cerveza, licores, combinados)

A veces tomo alcohol incluso los dias de diario

Considero que tengo una alimentacion
equilibrada y sana

Respeto los horarios de descanso

A veces tengo necesidad de fumar

Siempre desayuno

El alcohol hace que me lo pase mejor
Normalmente cada dia como hortalizas o
verduras y frutas

Me gusta como me siento cuando tomo alguna
droga

Tengo la sensacion de que cada vez consumo
mas alcohol

Me resulta facil conseguir alguna droga




27

Me gusta sentirme bien fisicamente




