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RESUMEN

Introduccién. La literatura cientifica evidencia que los hdbitos alimentarios, el
bienestar espiritual y el estrés estdn asociados, aunque se conoce poco sobre sus interrelaciones
en el contexto de una comunidad cristiana. Por ello, el objetivo de este estudio fue determinar
la relacién entre los hdbitos alimentarios y el bienestar espiritual como factores explicativos
del estrés en una comunidad cristiana peruana. Materiales y métodos. La investigacién tuvo
un diseflo no experimental y fue de tipo explicativo. La muestra estuvo compuesta por 308
miembros de una comunidad cristiana de Lima, Peru, seleccionados mediante un muestreo no
probabilistico intencional. Para la recoleccién de datos se utilizaron el Cuestionario de Habitos
Alimentarios, la Escala de Bienestar Espiritual y la Escala de Estrés. Resultados. Los
resultados mostraron una relacidn significativa entre los habitos alimentarios y el estrés (r =
—.266, p < .001), asi como entre el bienestar espiritual y el estrés (r=—.459, p < .001). Ademas,
el andlisis de regresién muiltiple revelé que los hdbitos alimentarios y el bienestar espiritual
explican el 22.2% (R? ajustado) de la variabilidad del estrés. Los coeficientes estandarizados
(B) indicaron que el bienestar espiritual (f = —.417) tiene un mayor peso en la explicacion del
estrés que los habitos alimentarios (f = —.138). Conclusiones. Los resultados sugieren que el
bienestar espiritual tiene un impacto mds significativo en la reduccion del estrés que los habitos
alimentarios. Por lo tanto, se recomienda que las intervenciones de salud piiblica adopten un
enfoque integral, que no solo aborde el aspecto nutricional, sino que también incorpore el
componente espiritual (bienestar espiritual).

Palabra clave: Hébitos alimentarios, bienestar espiritual, estrés, cristianos
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ABSTRAC

Introduction. Scientific literature shows that eating habits, spiritual well-being, and stress are
interconnected, although little is known about their relationships within the context of a
Christian community. Therefore, the objective of this study was to determine the relationship
between eating habits and spiritual well-being as explanatory factors of stress in a Peruvian
Christian community. Materials and Methods. The research followed a non-experimental,
explanatory design. The sample consisted of 308 members of a Christian community in Lima,
Peru, selected through non-probabilistic, purposive sampling. Data were collected using the
Eating Habits Questionnaire, the Spiritual Well-Being Scale, and the Stress Scale. Results. The
results revealed a significant relationship between eating habits and stress (r=—.266, p <.001),
as well as between spiritual well-being and stress (r = —459, p < 001). Additionally, the
multiple regression analysis showed that eating habits and spiritual well-being together
explained 22.2% (adjusted R*) of the variability in stress. The standardized coefficients (B)
indicated that spiritual well-being (p = —417) had a greater impact on explaining stress than
eating habits (f = —.138). Conclusions. The findings suggest that spiritual well-being has a
more significant impact on stress reduction than eating habits. Therefore, public health
interventions are recommended to adopt a comprehensive approach that addresses not only the
nutritional aspect but also incorporates the spiritual component (spiritual well-being).

Keywords: Eating Habits, Spiritual Well-Being, Stress, Christians




INTRODUCCION

El estrés sucede cuando el individuo reacciona a los acontecimientos con sintomas tales
como tension, irritabilidad y activacién persistente (1,2). Este es un problema creciente y de
salud piblica, se estima que la prevalencia en la poblacién general estd entre el 2.2% y el 82.5%
(3-5). En una investigacién realizado por la Asociacién Americana de Psicologia (APA, por
sus siglas en ingles), en EE. UU., se reportd que los adultos de 1a Generacion Z presentaron el
nivel de estrés mds alto durante el mes anterior,en promedio, 6.1 de 10, 5.6 para los millennials
(de 24 a 41 afios), 5.2 para la Generacion X (de 42 a 55 afios), 4.0 para los boomers (de 56 a
74 anos) y 3.3 para los adultos mayores (75+) (6). Asimismo, la literatura ha demostrado que
esta problematica tiene efectos adversos en el bienestar fisico y psicologico de las personas. A
nivel psicolégico, trastornos de ansiedad, tristeza, problemas de memoria, problemas
cognitivos, entre otros (7,8). A nivel fisico, el sindrome del intestino irritable, enfermedad de
Crohn, enfermedades cardiovasculares, hipertension, diabetes tipo 2, entre otros (7-9).
Finalmente, varios estudios han demostrado que los hdbitos alimentarios y el bienestar
espiritual son factores protectores importes del estrés (10—14).

Los hdbitos alimentarios son el conjunto de comportamientos vinculados al consumo
de alimentos (15). En un estudio realizado en Polonia (16), se reportd que el 90,7% tenian
habitos alimentarios no saludables. Por otra parte, Vilches-Chavez et al. (17) indicaron que los
comportamientos insalubres constituyen una de las causas primordiales del incremento en las
tasas de enfermedades no transmisibles en Peri. Los hdbitos alimentarios inadecuados afecta
la prevalencia de la mala salud mental y se correlaciona con una mayor frecuencia de
enfermedades como la obesidad, problemas coronarias, metabdlicas, diabetes tipo 2, accidente
cerebrovascular, entre otras (16,18). No obstante, los hdbitos alimentarios adecuados estdn
relacionado con la salud, el bienestar de las personas, la reduccion de los riesgos de padecer
enfermedades cronicas no transmisibles e incluso prevenir la muerte prematura (16,19).
También los estudios han revelado que los habitos alimentarios adecuados estin relacionado

con el estrés (13).

El bienestar espiritual es conceptualizado como la armonia interna que siente un
individuo debido a su relacién consigo misma y con Dios (20). Las investigaciones actuales
evidencian que los individuos con altos niveles de bienestar espiritual tienden a desarrollar una
mejor salud mental, satisfaccion con la vida, resiliencia y un bienestar subjetivo (21-25).
Asimismo, el bienestar espiritual estd relacionado con una mejor calidad de vida, pues quienes

mantienen altos niveles de espiritualidad reportan mayores niveles en los dominios de




relaciones sociales, ambientales y psicolégicos (10,14). Por otro lado, la espiritualidad esta
asociada con menores niveles de depresion, ansiedad y uso de sustancias adictivas
(11,21,22.26). Otros estudios han sefialado que el bienestar espiritual contribuye a la reduccién
del estrés, lo que sugiere que el fortalecimiento de la espiritualidad puede ser una estrategia

efectiva para mitigar los efectos adversos del estrés (11,12,27).

El Modelo de Interconexion entre Espiritu, Mente y Cuerpo (28) subraya que estos tres
elementos estdn profundamente entrelazados e interactiian simultdneamente, lo que implica
que no pueden ser tratados de manera aislada. La interaccién armoniosa entre espiritu, mente
y cuerpo contribuyen de manera integral la calidad de vida de un individuo. En el contexto de
nuestra investigacion, en lugar de abordar el estrés tinicamente desde el control de sus sintomas,
es fundamental considerarlo tanto desde el aspecto espiritual (bienestar espiritual) como del
aspecto fisico (como los habitos alimentarios). En este sentido, un bienestar espiritual fuerte
favoreceria una percepcioén diferente del estrés, ayudando a interpretarlo como una oportunidad
de crecimiento personal en lugar de una amenaza. Del mismo modo, los hibitos alimentarios
saludables fortalecerian la interconexién entre cuerpo y mente, fomentando un equilibrio
integral que facilite enfrentar el estrés con mayor eficacia. Finalmente, el modelo también
sefiala que las intervenciones de salud ptiblica deben implementarse considerando el espiritu,

la mente y el cuerpo.

Varios estudios han demostrado la relacién entre la espiritualidad y el estrés (11,12,29—
32). No obstante, no existen investigaciones de la relacion de estas variables en el contexto de
una comunidad cristiana. Los estudios previos encontrados han sido en el contexto de otras
religiones o han explorado la espiritualidad asociada a otras variables. Por ejemplo, en un
estudio realizado en una comunidades musulmanas de Indonesia, se demostré la relacién entre
el bienestar espiritual y el estrés (Hamka et al., 2022). Asimismo, el estudio realizado en
cristianos drabes jordanos, se evidencié el impacto del bienestar espiritual sobre la salud
general (Musa et al., 2016). Ademas, en la investigacién realizado en las organizaciones
islamicas, se evidencid larelacion de la salud espiritual y el estrés laboral (34); y en otro estudio
se encontrd una relacion entre la espiritualidad isldmica y el bienestar psicoldégico (35). Por
otro lado, respecto a la relacion entre los habitos o conductas alimentarias y el estrés, miiltiples
investigaciones han confirmado la relacién entre ellos (13,36,37). Por ejemplo, Hill et al. (13),
en un estudio de metaanalisis realizado en adultos sanos, mostraron la interaccion entre estas
dos variables. Sin embargo, no se han encontrado estudios sobre la asociacén de estas variables
en el contexto de una comunidad cristiana.
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Este estudio es significativo debido a la creciente necesidad de comprender como los
hdbitos alimentarios y el bienestar espiritual pueden contribuir a la reduccién del estrés,
especialmente en contextos especificos como el de una comunidad cristiana peruana, donde la
espiritualidad puede jugar un papel clave en la salud mental. Aunque la literatura cientifica ha
evidenciado vinculos entre estos factores, existen pocas investigaciones que exploren sus
interrelaciones en este tipo de comunidades. Este estudio no solo busca profundizar en estas
relaciones, sino que también tiene el potencial de ofrecer orientaciones valiosas para el disefio
de intervenciones de salud publica con un enfoque integral, que considere tanto la alimentacién
saludable como el fortalecimiento del bienestar espiritual como estrategias para la gestion del
estrés. Por lo tanto, el objetivo general del presente estudio es analizar los habitos alimentarios
y el bienestar espiritual como factores explicativos del estrés en una comunidad cristiana
peruana. Asimismo, los objetivos especificos son: 1) determinar la correlacion entre los habitos

alimentarios y el estrés, y 2) determinar la correlacion entre el bienestar espiritual y el estrés.
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MATERIALES Y METODOS
Disefio metodolégico

La investigacion es de disefio no experimental, de corte transversal y de tipo explicativo
(38). Las variables considerados son: el estrés como variable dependiente y los habitos

alimentarios y el bienestar mental como las variables independientes.

Participantes

La muestra estuvo conformada por 308 miembros pertenecientes a las iglesias
adventistas del séptimo dia ubicados en Lima Metropolitana, Peri. La seleccién de muestra se
realizé mediante el muestreo no probabilistico de tipo intencional (38). Los criterios de
inclusion considerados fueron: miembros de ambos géneros, bautizados hace mas de 6 meses,
mayores de 18 afos, pertenecientes a las iglesias de Lima Metropolitana, y que firmen el
consentimiento informado. En la Tabla 1 se muestra las caracteristicas sociodemogrificas de

la muestra de estudio.

Table 1. Caracteristicas sociodemogrificas de los miembros de una comunidad cristiana
peruana (n=308).

n Y%

Edad M=41 DS=16
Sexo

Masculino 146 474

Femenino 162 526
Nivel instrucciéon

Superior 247 802

Basica 61 19.8
Situacion civil

Con pareja 135 438

Sin pareja 173 562
Hijos

Sin hijos 157 510

Con hijos 151 490
Condicion laboral

Independiente 168 545

Dependiente 140 455

Nota. M=Media, DS= Desviacion Estindar

En la Tabla 1 se proporciona un resumen de las caracteristicas sociodemogrificas de la
muestra estudiada, compuesta por 308 miembros. Se muestra una distribucién equilibrada en

cuanto al sexo, con una leve mayoria de mujeres (52.6%). La edad promedio es de 41 afios (DS
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= 16), lo que indica una diversidad etaria significativa. Un alto porcentaje de los participantes
cuenta con educacién superior (80.2%), mientras que la mayoria se encuentra sin pareja
(56.2%) y sin hijos (51.0%). En cuanto a la condicion laboral, la mayor parte de los miembros

trabaja de manera independiente (54.5%).

Instrumentos

Cuestionario de habitos alimentarios (CHA)

El instrumento de evaluacion de hébitos alimentarios fue adaptado y validado por Ferro
y Maguifia (39) en el contexto de Perd. De manera primigenia, este instrumento, fue realizado
por el Instituto Nacional de Salud de los Estados Unidos (40). Numerosos estudios han
evidenciado su confiabilidad estadistica adecuada (19.41.42). El cuestionario se compone de
35 interrogantes que abarcan aspectos tales como el nimero de comidas consumidas, la
frecuencia de consumo de comidas principales, la localizacién del lugar de consumo de
alimentos, la modalidad de compaiiia, la modalidad de preparacidn, el consumo de refrigerios,
el consumo de bebidas, la frecuencia de consumo de alimentos, el tiempo de consumo de
alimentos, y el consumo de azicar y sal. Las respuestas se caracterizan por su naturaleza
politémica. Ferro y Maguifia (39) evidenciaron que el cuestionario de hibitos alimentarios

exhibe una confiabilidad suficiente en Perti (o = 621).
Escala de bienestar espiritual (SWBS)

La Escala de Bienestar Espiritual (SWBS, por su acrénimo en inglés) es un instrumento
auto informado desarrollado por Paloutzian & Ellison (43) en la Universidad de Idaho. Alarcon
et al. (44) lo adaptaron al contexto peruano, evidenciando que exhibe una confiabilidad
suficiente en este contexto (o =.836). Diaz y Cornejo (45) también corroboraron su fiabilidad
en Pert, mostrando un indice de consistencia interna a través del coeficiente Alpha de Cronbach
de laescala general de 0.850. La SWBS se compone de 20 componentes. La herramientaemplea
la escala Likert de cinco puntos. La puntuacién correspondiente a la variable de bienestar
espiritual se sittia en un intervalo de 20 a 100. Las calificaciones superiores indican un

incremento en el bienestar espiritual.
Escala de Estrés (EE-7)
La Escala de Estrés (EE-7) creado por los siguientes autores: P. Lovibond & S. Lovibond

(1995). La EE-7 es parte de una baterfa de instrumentos que miden la ansiedad, depresion y
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estrés (DASS-21, por sus siglas en inglés). La EE-7 adaptado para el contexto peruano en
individuos de mas de 18 afios por Tapullima & Chavez (2021), cuyos resultados indicaron que
el modelo AFC evidenci6 una consistencia en los parametros CFI =.936, TLI =922, RMSEA
=.054 y SRMR =047. Adicionalmente, la escala presenta invariancia en términos de sexo y
edad (ACFI <.01) y RMSEA (ARMSEA>.01), y con un coeficiente de confiabilidad de.79. En
consecuencia, la escala exhibe caracteristicas psicométricas apropiadas para su implementacién
en Peri. El instrumento es unidimensional, compuesto por siete afirmaciones. Los puntales del
instrumento fluctian entre 0 y 21 puntos, y sus respuestas son de tipo Likert que oscilan entre

Oy3.

Técnicas estadisticas para el procesamiento de los datos

Para el procesamiento y analisis se realiz¢ la tabulacion de los datos obtenidos mediante
el software estadistico SPSS, version 29. Luego se hizo el andlisis descriptivo mediante las
tablas de frecuencia. Asimismo, el analisis inferencial se realizo mediante el coeficiente de
correlacion de Pearson, T de Student, ANOVA de un factor y el modelo de regresion lineal

miultiple. Se consideré un nivel de significancia del 5%.

RESULTADOS
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Table 2. Anilisis de correlacidn de los habitos alimentarios, bienestar espiritual y estrés

Habitos Bienestar <
. . . Estrés
alimentarios espiritual
Habitos alimentarios 302
’ ’ IC [.197, 401) IC [-.366, -.158]
Bienestar espiritual ~439me
star esp IC [-.543, - 365]
Estrés -
Note. *** The relationship analysis was done using Pearson's correlation coefficient (p<.001)

La Tabla 2 muestra las correlaciones entre las tres variables de estudio. Segtin los

resultados, hay una correlacion negativa significativa entre hdbitos alimentarios y estrés

(r=—.266, p<.001), lo que indica que a mayor hdbitos alimentarios existe un menor estrés en

los participantes del estudio. Por otro lado, el bienestar espiritual estd correlacionada

negativamente con el estrés (r=-459, p<001), indicando que un mayor bienestar espiritual

provoca menores niveles de estrés.

Table 3. Modelo de regresion para el estrés

16




Coeficientes

Modelo estandarizados IC t p
B

1 (Constante) 14.285 < .00 ***

Habitos alimentarios
-.142 [-.247,-.038] -2.693 .007**

Bienestar espiritual -.408 [-.513, -.302] -7.616 < .001***
Sexo 107 [.004, .210] 2.051 041*
Nivel de instruccidn .026 [-.078, .131] 498 .619
Situacion civil .060 [-.064, .182] 948 .344
Hijos 129 [-.014,.271] 1.773 .077
Condicidn laboral -.036 [-.142, .071] -.660 511
Edad -123 [-.249, .003] -1.914 .057

2 (Constante) 15.415 < .00 ***
Habitos alimentarios

-.141 [-.244,-.038] -2.677 .008**

Bienestar espiritual -418 [-.521,-.314] -7.944 < .001**x
Sexo .108 [.009, .206] 2.150 .032*

3 (Constante) 15.530 < .001***
Habitos alimentarios -138 [-.242, -.034)] 2.602 010+
Bienestar espiritual -417 [-.521,-.313] -7.886 < .0071*+**

Note. Variable dependiente: Estrés; Modelo 1: R ajustado = 233, ANOVA F(F=12.449, p< 001), BIC=1842;

ANOVA F(F=44.780, p < .001), BIC=1818: IC= Intervalo de confianza; *p<.05, *¥p<01, ¥**p<001

La Tabla 3 presenta el andlisis basado en un modelo de regresién lineal miiltiple, donde
se incluyen tanto las variables de estudio como las variables sociodemograficas. Se evaluaron
tres modelos estadisticos. En el Modelo 1, no se encontré significancia estadistica a nivel
individual en varios coeficientes (B [p > .01]). No obstante, tanto en el Modelo 2 como en el
Modelo 3 se hallg significancia estadistica tanto a nivel general como individual. Sin embargo,
el Modelo 3 se considera el mds adecuado y estadisticamente significativo (F = 44780, p <
001; B [p < .01]; BIC =1820), ya que incluye las variables que mejor explican el estrés.
Ademis, el Modelo 3, con un R? ajustado de .222 explica el 22.2% de la variabilidad del estrés,
mientras que el Modelo 2 tiene un R? ajustado de .232, lo que significa que explica el 23.2%
de la variabilidad. La diferencia del 1% en el poder explicativo entre los modelos se debe a la
inclusidn de la variable sexo en el Modelo 2. Aunque significativa en ese modelo, la exclusién
de esta variable en el Modelo 3 no reduce considerablemente la capacidad explicativa del

modelo, lo que justifica la preferencia por el Modelo 3. Asimismo, el BIC en el modelo 3 es
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menor a los dos anteriores, lo que significa que este modelo es el mds parsimonioso.
Finalmente, los coeficientes estandarizados () del Modelo 3 muestran que la variable bienestar
espiritual (B = -.417) tiene un mayor peso en la prediccion del estrés que los habitos
alimentarios ( = -.138). Esto sugiere que el bienestar espiritual es el factor mas influyente y

relevante en la explicacion del estrés, superando en importancia a los habitos alimentarios.

DISCUSION
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En los dltimos afios, la prevalencia de estrés ha aumentado notablemente, lo que
subraya la necesidad de explorar factores protectores que contribuyan a su manejo y prevencion
(5). Dos de los factores que han ganado atencién en la literatura cientifica son los hibitos
alimentarios y el bienestar espiritual (10-14). En Peri, un pais con una marcada tradicién
religiosa es particularmente relevante investigar como estos factores interactian y afectan el
bienestar psicolégico de las personas. A pesar de la evidencia sobre la influencia de los habitos
alimentarios y el bienestar espiritual en el estrés, ain se necesita mds investigacion que
compare directamente el impacto de estos factores en una misma poblacién, para asi ofrecer
recomendaciones especificas de intervencion en salud mental. Este estudio busca abordar esta
brecha, evaluando cudl de estos factores tiene un peso mayor en la reduccion del estrés en una

muestra de cristianos peruanos.

El bienestar espiritual, entendido como una conexién con lo trascendental y con uno
mismo, ha mostrado ser un factor protector clave en el afrontamiento del estrés (11,12.20,32).
En nuestro estudio, se encontrd una relacion negativa entre el bienestar espiritual y el estrés,
es decir, a mayor bienestar espiritual, menores niveles de estrés en la muestra analizada.
Ademais, el andlisis de regresion miltiple evidencié que el bienestar espiritual es el predictor
mds fuerte y significativo del estrés, sugiriendo que un mayor bienestar espiritual estd asociado
con una reduccién mas pronunciada en los niveles de estrés. La interaccion positiva entre el
bienestar espiritual y el estrés ha sido confirmado por varios estudios (29-32). De igual forma,
estos resultados coinciden con los hallazgos en poblaciones no cristianas, como en la poblacién
musulmana (12,47) e islamica (34).

La importancia del bienestar espiritual en la reduccion del estrés puede explicarse por
el rol que las creencias religiosas y practicas espirituales juegan en la percepcién y
afrontamiento de las adversidades (48). En muchos casos, las personas que mantienen una
conexion espiritual fuerte encuentran en sus creencias una fuente de consuelo y esperanza, lo
que facilita el manejo de situaciones estresantes (21). Un alto nivel de bienestar espiritual puede
favorecer el desarrollo de una mayor aceptacién de eventos no controlable, lo que reduce la
activacién de respuestas de estrés, permitiendo el enfrentamiento de los desafios con mayor
tranquilidad y optimismo (49,50). En el contexto peruano, estos resultados adquieren un
sentido particular. Perd es un pafs con una fuerte tradicién religiosa, donde la espiritualidad y
la religién son componentes centrales de la vida cotidiana para muchas personas (51). Esto no
solo proporciona un sentido de comunidad, sino también una estructura de valores y creencias

que pueden ser fundamentales para un mejor bienestar psicoldgico (52). Nuestro hallazgo
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sugiere que el disefio de intervenciones que incluyan componentes espirituales o que
fortalezcan el bienestar espiritual podrian ser efectivas en la mitigacion del estrés en contextos
como el peruano.

Por otro lado, nuestros hallazgos evidencian que los hdbitos alimentarios tienen una
relacion negativa significativa con el estrés, es decir, aquellos participantes con mejores habitos
alimentarios reportaron menores niveles de estrés. Estos resultados con confirmados varios
estudios (13,36,37). En particular, Hill et al. (13), en un estudio de metaanalisis realizado en
adultos sanos, mostraron la interaccién entre estas dos variables. Asimismo, estos hallasgos
son congruente con estudios anteriores que han encontrado que una dieta rica en nutrientes
esenciales, antioxidantes y compuestos antiinflamatorios estd asociada con una menor
incidencia de sintomas de estrés y mejor salud mental (53-55). Otras investigaciones han
resaltado que una dieta balanceada ayuda a reducir la inflamacién sistémica y optimiza la
produccién de neurotransmisores clave, como la serotonina (55-57), lo cual contribuye a una
mayor estabilidad emocional y una menor reactividad ante el estrés. Finalmente, los hédbitos
alimentarios saludables, caracterizados por el consumo de frutas, verduras y alimentos ricos en
nutrientes, pueden influir positivamente en el estado de animo y el bienestar general de las
personas (58).

Estos hallazgos adquieren un significado particular para la poblacion peruana, ya que
la dieta tradicional de varias regiones del pais incluye alimentos ricos en nutrientes, como
quinua, kiwicha, mafz y variedad de frutas y verduras (59) que pueden contribuir a mejorar el
estado de animo y reducir el estrés (60—62). Sin embargo, en los tltimos afios, el aumento en
el consumo de alimentos ultra procesados, bajos en nutrientes y altos en grasas saturadas,
aziicar y sodio, ha comenzado a desplazar los alimentos tradicionales en la dieta de muchos
peruanos, especialmente en dreas urbanas(63,64). Esto puede llevar a un mayor riesgo de estrés
y otros problemas de salud mental, ya que los alimentos ultra procesados no solo carecen de
nutrientes esenciales, sino que también estin asociados con una mayor inflamacién y
disfuncién en el metabolismo de neurotransmisores, lo que puede empeorar la respuesta al
estrés (65).

Ademas, los resultados de este estudio respaldan la teoria de que los hdbitos
alimentarios pueden ser una herramienta efectiva para en el mejoramiento de la salud mental,
especialmente cuando se consideran en intervenciones de salud publica (66,67). Estudios
previos han mostrado que mejorar la calidad de la dieta puede ser una estrategia viable y
accesible para mitigar los sintomas de estrés, ya que los cambios en la alimentacion estdn al

alcance de muchas personas y pueden ser implementados de manera sostenible a lo largo del

20




tiempo (68). Considerando el modelo de Interconexién entre Espiritu, Mente y Cuerpo (28),
las enfermedades que enfrenta el ser humano deben ser abordado desde una perspectiva
integral. Por ejemplo, al tratar el estrés, es importante abordarlo tanto desde el aspecto
espiritual (como el bienestar espiritual, en este caso) como desde el aspecto fisico (incluyendo
los habitos alimentarios). En un contexto como el peruano, promover el consumo de alimentos
locales ricos en nutrientes podria ser una forma efectiva de abordar el estrés en la poblacién,
considerando tanto los beneficios nutricionales como el potencial de apoyo cultural y
comunitario.

Otro hallazgo relevante del estudio actual es que el andlisis de regresion multiple
evidencid que las variables explicativas, hdbitos alimentarios y bienestar espiritual, explican el
22.29% (R? ajustado) de la variabilidad del estrés. Este resultado sugiere que, aunque ambos
factores desempefian un papel importante en la reduccién del estrés, existen otros factores
adicionales que también contribuyen de manera significativa a la variabilidad en los niveles de
estrés en la poblacién estudiada. Esto es congruente con la literatura, que indica que el estrés
es un fendmeno multifactorial influido por una serie de factores bioldgicos, psicolégicos y
sociales (13.69). La capacidad de los habitos alimentarios y el bienestar espiritual para explicar
una proporcién notable de la variabilidad del estrés en este estudio respalda la hipétesis de que
factores tanto fisicos como espirituales contribuyen al bienestar mental. No obstante, el
porcentaje de variabilidad explicado indica que estos factores, aunque significativos, no
abarcan toda la complejidad de las respuestas de estrés, sugiriendo la necesidad de considerar
otros elementos, como el apoyo social, las estrategias de afrontamiento y las caracteristicas de

personalidad, en el estudio del estrés.

Las implicaciones para la salud ptiblica de este estudio son significativas. Por lo tanto,
se sugiere la implementacién de politicas de salud piblica incorporando enfoques que
consideren la espiritualidad como un recurso de resiliencia. Esto podria incluir la colaboracién
con lideres y organizaciones religiosas para promover ¢l bienestar mental en las comunidades,
enfatizando el valor de la espiritualidad y las practicas religiosas en la salud integral. Por otro
lado, existe la necesidad de programas de educacién nutricional que fomenten una dieta
equilibrada rica en alimentos naturales y locales. Promover el consumo de frutas, verduras y
otros alimentos tradicionales con alto valor nutricional puede no solo mejorar el bienestar
fisico, sino también reducir el estrés y, por ende, el riesgo de desarrollar problemas de salud

mental. Las intervenciones que alienten el retorno a una alimentacién mas natural, frente al
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aumento del consumo de alimentos ultra procesados, podrian ser especialmente efectivas en

mejorar la salud mental de la poblacidn peruana.

Este estudio presenta algunas limitaciones que deben tenerse en cuenta al interpretar
los hallazgos. En primer lugar, la naturaleza transversal del disefio impide establecer relaciones
causales entre el bienestar espiritual, los hdbitos alimentarios y el estrés. Futuras
investigaciones podrian beneficiarse del uso de disefios longitudinales para observar cémo
evolucionan estas relaciones a lo largo del tiempo y si los cambios en el bienestar espiritual y
los habitos alimentarios realmente conducen a una reduccion sostenida del estrés. Ademas, el
estudio se basa en datos auto-reportados, lo cual puede introducir sesgos de memoria y
deseabilidad social, especialmente en variables relacionadas con la espiritualidad y los habitos
alimentarios, que suelen estar cargadas de valoraciones personales y sociales. Seria beneficioso
en estudios futuros incorporar medidas objetivas, como evaluaciones clinicas del estado
nutricional y biomarcadores de estrés, que proporcionen una mayor precisién en la medicién

de estas variables.

Otra limitacién es que el estudio se centra en una muestra de cristianos peruanos, lo
cual limita la generalizacion de los hallazgos a otras poblaciones con diferentes perfiles
religiosos o culturales. Investigaciones futuras deberian considerar la inclusién de poblaciones
con diversas religiones y creencias para evaluar si los efectos del bienestar espiritual en el
estrés son consistentes en distintos contextos culturales y espirituales. Finalmente, aunque el
bienestar espiritual y los hdbitos alimentarios explican una parte significativa de la variabilidad
en el estrés, los hallazgos indican que atin existen otros factores relevantes no considerados en
este estudio. En el futuro, seria valioso incorporar variables adicionales, como el apoyo social,
las estrategias de atrontamiento y factores econdémicos, para obtener una comprensién mas

completa de los determinantes del estrés en esta poblacién.

Conclusion

En conclusién, este estudio revela que tanto el bienestar espiritual como los hibitos
alimentarios desempeifian un papel significativo en la reduccién del estrés en una muestra de
cristianos peruanos, destacandose el bienestar espiritual como el predictor mds fuerte. Estos
hallazgos subrayan la importancia de considerar factores espirituales y nutricionales como
elementos clave en el disefio de intervenciones para la gestion del estrés, especialmente en
contextos culturales donde la religiosidad es una caracteristica central de la vida diaria. A pesar

de que ambos factores explican una proporcién relevante de la variabilidad en los niveles de
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estrés, atin queda espacio para explorar otros elementos que puedan influir en la salud mental

de esta poblacién.

Aprobacién ética y consentimiento para participar

En la evaluacién de los instrumentos de medicidén se consideraron los principios
establecidos en la Declaracién de Helsinki. Ademds, los participantes otorgaron su
consentimiento informado previo a la aplicacion de los instrumentos. Finalmente, el estudio
fue aprobado por el Comité de Etica de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad

Peruana Union (2024-CEB-FCS - UPeU-N°046).
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ANEXOS

1. Copia de Resolucidén de inscripcién del perfil de proyecto de tesis

Z UPeU

[ e

Ao del Bic io, de la ite de Dwestrs E
T de la conmemor acion de las heroica: batallas de Jumin v Ayacuchs”™

RESOLUCION N°0064-2024/UPEU-FCS-CF

Uima, fiafla, 19 de marzo de 2024
VISTO:
El expediente ge DANNA ARARITH MARIATEGUN BOYASCKY, identificads con codigo

universiiano N° 201811216, de la Escusia Profesional de Nutridion Humana, de [a Facultad de Clencias
de la Saud de [a Universidad Peruana Unior;

CONSIDERANDO-
Gue 13 Universidad Penuana Union flene. aarministrativa y
daniro ded ambito porialLeyl N 30220 y & Estatuio de |a Universidad;

Que la Faculiad ge Clencias de [a Saiud de |a Universidad Peruana Union, medante sus
rathos,

ha
elmmmu;mmﬂmmmyhmommmm
Para i obtencion gei o profeslonal

Que DANNA ARARITH MARIATEGUI BOYASCKY, ha solictado: [ Inscripcion gel pertl
o2 proyecto O fess thulado: HaDios almentanos, blenestar espiiual i esés en miemives de una

comunidad crisiana de Lima 23Ty 1 el ASESOr, ga0 Oe oflentar y
- gl parfl de proyecto 02 tesls en formato articulo;
E&Lano 3 10 3c0rdado en |3 sesicn 08l Consslo de |3 Facutad 02 Cencas de |3 Saud o
ial Umion, & 15 de marzo ge 2024, y en apicacion el Estatuto y &
gl General de | @ aeu'
$SE RESUELVE

Aprobar e pefl de proyecto o fesls @n fomato artoulo tlado Hadins admentarios,
blenestar espiftual y esiés en mieminos de Wna comunidad cristiana de Lima Metropoltana, 20237 y
BEpONEr 5UINSONPAIoN en e registro comesponadlente, designar a la Mg. MARLA MIRANDA FLORES, para
que onente y asesore 13 ejecudtn del el de proyectd o tesls en formato artioulo & cusl fue detaminado
por I3 Mg Mery Rodriguez Vssquez, y la Mg. Raguel Childn Lilco, clorgandoles un piazo maamo de doce
(12) mesas para |3 ejecucion.

Vil Unitn ~ Riafla, sfura Km. 19 de i Carmetera Central, Lurigancho-Chosica, Lima 15, Perl Wet:
W upey sdu pe Emal: universidadpenanaunon fupeu adu pe
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“Ado del Ba i, de ba dbdscice de mmestrs Independ

¥ de la commemoracion de las beroica: batallas de Jumn y Ayacucke™

RESOLUCION N*0085-2024/UPEU-FCS-CF

Lima, fiafla, 13 02 marzo de 2024
wsTO:
] expediante 02 YANETH SANTAMARIA DAVILA, 0entficada con cOBigo universitano
NP 201321857, de la Escueia Profesional de Nuirickdn Humana, de |a Facultad de Clanclas de 3 Salud de
12 Universicad Penana Union:

Que 3 Universidad Peruana Unicn iene autonomia acagemica, aominstrathva y nomativa,
mammmwummwwwmmnw

Que a Facultad de Clencias de a Saiud de |a Universidad Peruana Unidn, mediante sus
regiamentos acacemions y adMINISTAtives, ha estabiacido (35 fOrMas y procedimientos para Ia pronacion
e del perfl de de fesis en formato anticuio y o nombramiento del asesor
m;wen pert g2 m yla designacion

Que YANETH SANTAMARIA DAVILA, ha solictado: 13 Inscripdion del pertl de proyecto
e tes’s Mulado. Haolos almentarios, tenestar espiual y estds en mEMBNCS dé LNa comunidad

cristiana de Uims \detropolfana, 20257 y 13 0esignacion del Asesor, encargado de onentar y asesorar 13
elecucion del parfll ge proyecio de tesis en fomato anticulo;

Estando a lo acordado en |3 seslon del Consejo de |a Facuitad de Clencias de |a Salud de
Ia Universidad Peruana Union, celedrada & 19 de marzo 08 2024, y en aplicacon oel Estatuto y &
Reglamento General o2 Investigacion oe la Universidad,

SE RESUELVE

Aprodar e perfl de proyecto e tesls en fomato ariculo tulado FHabkins adimentanos,
Dblenestar espirtual y estrés en miemivos de wné comunided cristiana de Lima Metropoltana, 2025 y
dsponer suINsaipaion en e registio camespondiente, designar ala Mg. MARLA MIRANDA FLORES, para
que ofente y asesone |3 ejecucion dal perl de proyecto de tesls en formato articulo &l cual fue dctaminado
par la Mg. Mery Rodriguez Vasquez, y ka Mg. Raqued Chikén Lilco, otorgandoles un plazo manamo de doce
(12) mesas para lasfecucion.

Vika Union - Riaa, amura Km. 19 0e ia Cametera Central, Lungancho-Chosica, Lma 15, Fen ied:
weww upeu edupe Emal: uniersidadperusnaunion fupey edu pe
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2. Carta de aprobacién del comité de ética

A4 UPeU

MRS IEAT) PERUAMA ISR

EL COMITE DE ETICA ¥ BIOETICA DE INVESTIGACION DE LA FACULTAD DE

CIENCIAS DE LASALUD
CONSTA

Que el proyedn de A= de Yaneth 5 Darvila. £ con DNI No.
Danna Y. eriificada con DN No. THT16302, y su asesora la
M. Mara Alina Miranda Fiores, idenaficada con DNI Ko 0TGBE4E0 con of tulo. Haboos
¥ astrés on de wna ad cristiana de Lima
al ¥ por el Comiié de Etca y Bioésca de
invesSgacion de la Facullad de Clencias de la Salud. considerando su caldad dentifica,
Dienesiar de ios parscipantes. y en conformicdad con os estindares 8008 establecidas en ef

Codigo de &sca para la ™ deia [ Unide {Coin . UPeU}

Para manterer la aprobackin del Comiié de Exca y Blodica, se Sene que cumpl con los
siguentes requisios:

t Cada pamcipante debe dar su consentimento informade. Los menocres de edad deben
registrar su asentimiento INformado bajo ef corsentimienta de UNG d& SUS padres o tulores

legales, en caso de ¥abajos prospectivos. En caso de rabajos retrospectivos, se debe
contar con la carta de autonzaciin de & INstiuckin para of uso de s dalos, si No o5 de

Los resuiados oo este proyecio puedan sef pubicados con referencia 3 aprobacidn Nomero
2024.CEB-FCS - UPall.N"048

Focts oe sprotacems 2004 0412
Fucts o meeacon 20050410

f’j.u!rhj!_!'!

Wil Ui — R, i Kim. 10 g b Casrrwieis Cantrisl, Lusigancho-CHOSICA. Lima 15, Pard
Tusbkono (01) 6 18-6300F s 61560300 Canle 3564 Wrab v oo o v Emad

3. Evidencia de sumision a la revista
Scientific Reports - Receipt of Manuscript 'Which Influences &
Stress...' » [Recibides x
o Scientific Reports <srep@nature.com» 11:37 (hace 4 minutos) ¢y @ “
. parami =
Bg Traducir al espaiiol ®

Ref: Submission ID 6c18c660-cbd5-4535-a669-41680052d983
Dear Dr Javier-Aliaga,

Thank you for submitting your manuscript to Scientific Reports
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