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RESUMEN

La diabetes es una enfermedad en la que los niveles de glucosa (azucar) de la sangre estan muy
altos. La glucosa proviene de los alimentos que se consume. La insulina es una hormona que

ayuda a que la glucosa entre a las células para suministrarles energia.

OBJETIVO: Determinar la forma de prevenir y diagnosticar diabetes mellitus mediante el aplicativo
movil con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa
Chorrillos — 2021.

MATERIAL Y METODOS: Inductivo, No experimental, el estudio se desarrollé con los pobladores
adultos de la Urbanizacion Navidad de Villa Chorrillos (segun férmula para determinar la poblacion
muestra considerando el 5% margen de error, 95% nivel de confianza).

RESULTADOS: Un total de 72 adultos de la Urbanizacion Navidad de Villa Chorrillos los
resultados de la encuesta indican que el 43% de los participantes la edad predominante es de 36
a 45 anos de edad, el 61% son del sexo femenino, el 63.89 tienen grado académico de pre grado
universitario, el 49% es de estado civil soltero, el 47% raramente se ha realizado un examen de
glucosa, el 40% recibe los resultados de sus analisis a las 24 horas, el 65% que nunca se ha

encontrado valores elevado de glucosa .

CONCLUSIONES: Existe un alto nivel de los pobladores que tienen conocimiento sobre la
diabetes y que desean obtener un resultado de analisis en el menor tiempo con el aplicativo mévil
FORIN.

PALABRAS CLAVE: Diabetes, pobladores, uroanalisis, aplicativo mévil FORIN.



ABSTRACT

Diabetes is a disease in which blood glucose (sugar) levels are too high. Glucose comes from the
food you eat. Insulin is a hormone that helps glucose enter cells to supply them with energy.
OBJECTIVE: To determine the way to prevent and diagnose diabetes mellitus through the mobile
application with urinalysis test strips (glucose) in adults from the Christmas urbanization of Villa
Chorrillos - 2021.

MATERIAL AND METHODS: Inductive, Non-experimental, the study will be developed with the
adult inhabitants of the Urbanization Navidad de Villa Chorrillos (according to the formula to
determine the sample population considering the 5% margin of error, 95% confidence level).
RESULTS: A total of 72 adults from the Christmas Urbanization of Villa Chorrillos the results of the
survey indicate that 43% of the participants, the predominant age is 36 to 45 years old, 61% are
female, 63.89 are undergraduate academic degree, 49% are single, 47% have rarely had a glucose
test, 40% receive their test results within 24 hours, 65% have never been found elevated glucose
values.

CONCLUSIONS: There is a high level of residents who have knowledge about diabetes and who

want to obtain an analysis result in the shortest time with the FORIN mobile application.

KEY WORDS: Diabetes, settlers, urinalysis, FORIN mobile application.



INTRODUCCION

La diabetes es una de las enfermedades més frecuentes a nivel mundial, y afecta al presupuesto
de las naciones. Conforme lo expresa: Sausa (2014) la diabetes estd aumentando en la poblacion
de entre 30, 40 y 50 afios, para el afio 2014, el Ministerio de Salud contabiliz6 113,962 nuevos
casos de la enfermedad, de los cuales el 49.9% correspondia a personas de entre 30 a 59 afios.
El 45.58% es poblacién mayor de 60 afios, que es el grupo donde usualmente se reportaban mas
casos. La sintomatologia de la diabetes, la diabetes mellitus (DM) es una alteracion metabdlica
caracterizada por la presencia de hiperglucemia crénica que se acompafa, en mayor 0 menor
medida, de alteraciones en el metabolismo de los hidratos de carbono, de las proteinas y de los
lipidos. El origen y la etiologia de la DM pueden ser muy diversos, pero conllevan inexorablemente
la existencia de alteraciones en la secrecion de insulina, de la sensibilidad a la accién de la

hormona, o de ambas en algin momento de su historia natural. (Conget, |. 2002).

La prueba de glucosa en la orina mide la cantidad de glucosa que hay en la orina. La glucosa es
un tipo de azucar. Es la principal fuente de energia del cuerpo. Una hormona llamada insulina
ayuda a que la glucosa pase del torrente sanguineo a las células. Si hay una demasiada glucosa
en la sangre, la glucosa sobrante se elimina a través de la orina. La prueba de glucosa en la orina
se puede usar para determinar si los niveles de glucosa en la sangre estan demasiado altos. Este

podria ser un signo de diabetes.

L1

Los términos “uroandlisis”, “uriandlisis”, andlisis de la orina

» o ” “®

citoquimico de orina”, “parcial de
orina” describen un perfil o grupo de pruebas tamiz con capacidad para detectar enfermedad renal,
del tracto urinario o sistémica. Desde el punto de vista de los procedimientos médicos, la orina se
ha descrito como una biopsia liquida, obtenida de forma indolora, y para muchos, la mejor

herramienta de diagndstico no invasiva de las que dispone el médico. (Dom, R. M. 2010)

Otros nombres: examen de azucar en la orina, examen de glucosa en orina, prueba de glucosuria

La prueba de glucosa en la orina es parte del analisis de orina, una prueba que mide diferentes
celulas y sustancias quimicas y de otro tipo que hay en la orina. El analisis de orina suele ser parte
de un chequeo de rutina. La prueba de glucosa en la orina también se usa para detectar diabetes.
Sin embargo, la prueba de glucosa en la orina no es tan exacta como la prueba de glucosa en la



sangre. Puede pedirse si es dificil 0 no se puede hacer la prueba de glucosa en la sangre. A
algunas personas no se les puede extraer sangre porque tienen las venas demasiado pequefas
o cicatrizadas por punciones repetidas. Otras personas evitan las pruebas de sangre porque las

agujas les provocan demasiada ansiedad o miedo.

La ejecucion de la presente investigacion es de interés ya que lo que se busca es encontrar nuevas
alternativas para la lectura de las tiras reactivas de orina. El ojo humano tiene diferentes formas
de percepcion del color, que puede variar por multiples factores, es por ello que el aplicativo mévil
FORIN podria ser utilizado como alternativa para la lectura de resultados. Lo que se busca es
validar el uso del aplicativo mévil FORIN en el proceso de resultados en la lectura de las tiras

reactivas de orina, en las diversas concentraciones de glucosa.



Capitulo I: Planteamiento Del problema

1.1. Descripcion de la realidad problematica
La diabetes es una de las enfermedades mas frecuentes a nivel mundial, y afecta al
presupuesto de las naciones. Conforme lo expresa: Sausa (2014) la diabetes esta
aumentando en la poblacion de entre 30, 40 y 50 afios, para el afio 2014, el Ministerio de
Salud contabilizd 113,962 nuevos casos de la enfermedad, de los cuales el 49.9%
correspondia a personas de entre 30 a 59 afios. El 45.58% es poblacién mayor de 60 afios,
que es el grupo donde usualmente se reportaban mas casos. La diabetes se concentra en las
ciudades mas desarrolladas, como Lima, Piura, Chiclayo, Trujillo, Chimbote, Arequipa, etc. En

estas ciudades, y en general en todo el Per, los habitos alimenticios han cambiado. (p. 01)

Asi mismo, el 3.9 % de la poblacién mayor de 15 afios fue diagnosticada con diabetes mellitus
en el 2019, y que de esa poblacion diagnosticada el 77,7 % recibi6 un tratamiento médico, en

relacion a 3.6 % que fue diagnosticado y 71.7% que recibié tratamiento en el afio 2018.

El examen general de orina, es un examen que nos brinda informacién sobre la funcion,

alteraciones y patologias renales. Como lo menciona:

El examen general de orina (EGO) estd compuesto por varias pruebas que identifican las
distintas sustancias eliminadas por el rifidn; su resultado es de gran importancia en el estudio
inicial de enfermedades de origen urinario o sistémico, esto hace necesario que sus datos
sean correctamente interpretados ya que pueden ofrecer una informacion tan cercana como

la que entrega una biopsia renal. (Lozano-Triana, C. J. 2016) (p. 137)

Por otro lado, en el analisis de orina se ven los valores o rangos normales de glucosa y
posibles patologias que se puedan presentar por alteraciones en las concentraciones de

glucosa en nuestro organismo.

Conforme lo describen: el valor normal de la glucosa en orina es >100 mg/d| (tira reactiva =
0). (Del Carmen Laso, M. 2017)

Aparece glucosuria en trastornos patoldgicos como la diabetes mellitus, trastornos hipofisarios
como suprarrenales (la acromegalia y sindrome de Cushing), trastornos pancreaticos,

hipertiroidismo, feocromocitoma. (Dom, R. M. 2010) (p. 152)

Se observo el siguiente problema, en la lectura de las tiras reactivas de orina, el 0jo humano
(visién), no percibe o reconoce de forma adecuada los colores y/o lecturas de cada muestra,

que son distintas o varian de persona a persona a raiz de enfermedades, deficiencias, o



multiples causas, como por ejemplo la presbicia, el daltonismo, exposicion a quimicos o

farmacos que causan que nuestra vision se deteriore 0 cambie la percepcion real del color.

1.2. Formulacién del problema

En el presente trabajo de investigacion se formularon las siguientes interrogantes de

investigacion:

1.2.1. Problema general

¢ Se podra prevenir la diabetes mediante un aplicativo mdvil con tiras reactivas de

uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 20217

1.2.2. Problemas especificos

1.

¢ Cual es el aporte del aplicativo mévil para la prevenciéon de diabetes con la
interpretacion de las tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la
urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 20217

¢ Existen otros aplicativos moviles que sirva para la prevencion de diabetes y nos
ayudara para su diagnéstico?

¢ Qué valores debe reportar y como hacemos su interpretacion en las tiras reactivas
de uroanalisis para glucosa?

¢ De qué manera podremos prevenir la diabetes?

1.3. Objetivos de la Investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la forma de prevenir y diagnosticar diabetes mellitus mediante el aplicativo

mévil con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad
de Villa Chorrillos — 2021.

1.3.2. Objetivos especificos

1.

Determinar el aporte del aplicativo mévil para la prevencion de diabetes con la
interpretacion de las tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la
urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.

Determinar si existen otros aplicativos moviles que sirva para la prevencion de
diabetes y nos ayude para su diagnoéstico.

Determinar los valores debe reportar y su interpretacion en las tiras reactivas de
uroanalisis para glucosa.

Determinar la manera en que podremos prevenir la diabetes.



1.4. Justificacion

El numero de personas con diabetes aument6 de 108 millones en 1980 a 422 millones en
2014. La prevalencia de esta enfermedad ha aumentado mas rapidamente en los paises de
ingresos medianos y bajos que en los de rentas altas, a diabetes es una causa importante de
ceguera, insuficiencia renal, infarto de miocardio, accidente cerebrovascular y amputacion de

los miembros inferiores.

Entre 2000 y 2016, se ha registrado un incremento del 5% en la mortalidad prematura por
diabetes, se estima que en 2019 la diabetes fue la causa directa de 1,5 millones de
defunciones y que, en 2012, 2,2 millones de personas fallecieron como consecuencia de la
hiperglucemia, la dieta saludable, la actividad fisica regular, el mantenimiento de un peso
corporal normal y la evitacion del consumo de tabaco previenen la diabetes de tipo 2 o retrasan
su aparicion., la alimentaciéon saludable, la actividad fisica, la medicacién y las pruebas

periddicas permiten tratar la diabetes y prevenir, retrasar y tratar sus complicaciones.

La prueba de glucosa en la orina mide la cantidad de glucosa que hay en la orina. La glucosa
es un tipo de azlcar. Es la principal fuente de energia del cuerpo. Una hormona llamada
insulina ayuda a que la glucosa pase del torrente sanguineo a las células. Si hay una
demasiada glucosa en la sangre, la glucosa sobrante se elimina a través de la orina. La prueba
de glucosa en la orina se puede usar para determinar si los niveles de glucosa en la sangre

estan demasiado altos. Este podria ser un signo de diabetes.

Otros nombres: examen de azlcar en la orina, examen de glucosa en orina, prueba de

glucosuria

La prueba de glucosa en la orina es parte del analisis de orina, una prueba que mide diferentes
células y sustancias quimicas y de otro tipo que hay en la orina. El analisis de orina suele ser
parte de un chequeo de rutina. La prueba de glucosa en la orina también se usa para detectar
diabetes. Sin embargo, la prueba de glucosa en la orina no es tan exacta como la prueba de
glucosa en la sangre. Puede pedirse si es dificil 0 no se puede hacer la prueba de glucosa en
la sangre. A algunas personas no se les puede extraer sangre porque tienen las venas
demasiado pequefias o cicatrizadas por punciones repetidas. Otras personas evitan las

pruebas de sangre porque las agujas les provocan demasiada ansiedad o miedo.


https://medlineplus.gov/spanish/urinalysis.html

La ejecucion de la presente investigacion es de interés ya que lo que se busca es encontrar
nuevas alternativas para la lectura de las tiras reactivas de orina. El 0jo humano tiene
diferentes formas de percepcion del color, que puede variar por multiples factores, es por ello
que el aplicativo mévil FORIN podria ser utilizado como alternativa para la lectura de
resultados. Lo que se busca es validar el uso del aplicativo mévil FORIN en el proceso de
resultados en la lectura de las tiras reactivas de orina, en las diversas concentraciones de

glucosa.

La investigacion es factible y viable, debido a que se cuenta con el dispositivo mévil, aplicativo

movil y materiales de estudio.

Los beneficiarios de esta investigacion seran los pacientes diabéticos y mas importantes para

los pacientes pre diabéticos.

El desarrollo de este proyecto constituye un punto de partida para realizar futura investigacion
en el campo de aplicativos mdviles para el uso en la prevencion de la diabetes y enfermedades

en general.
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Capitulo IIl: Fundamentos Tedricos

Antecedentes

Antecedentes Nacionales
Lévano Mautino, C. G., & Bulnes Mariscal, A. L. (2017). La obesidad como factor de

riesgo de diabetes mellitus tipo Il en pacientes adolescentes de un Hospital de San Martin
de Porres, realizaron un estudio para determinar si la obesidad es un factor de riesgo de
diabetes mellitus tipo Il en pacientes adolescentes de 10 a 19 afos del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, un estudio caso control (24 casos y 48 controles), se denomind caso al
paciente de 10 a 19 afios con diagndstico de DMII y controles a los pacientes de 10 a 19
afios no diagnosticados con DMII pero que presentaban factores de riesgo y que acudian a
los consultorios externos de neumologia y gastroenterologia en el mismo periodo que los
casos, se encontrd que la obesidad estaba presente en el 88% de los casos y en el 63% de
los controles, los pacientes que presentaron obesidad tienen 4.2 veces mas probabilidad de
padecer DMII, se concluy6d que la obesidad llega a ser un factor asociado a DMII en

pacientes de 10 a 19 afios en un hospital local.

Arévalo Gonzaga, M. C. (2018). Factores de riesgo en relacion al incremento de diabetes
mellitus en pacientes de 18 a 60 afios —servicio de medicina- hospital nacional Arzobispo
Loayza 2016, realizo un estudio para determinar la relacion existente entre los factores de
riesgo y el incremento de diabetes mellitus en pacientes de 18 - 60 afios, la muestra fue de
118 pacientes, fue descriptivo, disefio correlacional, tipo cuantitativo y nivel aplicativo,
encontrd que los factores de riesgo estan relacionado directa y positivamente con el
incremento de Diabetes Mellitus, segun la correlacion de Spearman de 0.569 con un
resultado moderado, nivel de significancia de p=0.001 siendo menor que el 0.01, se
concluyo que existe relacion directa entre los factores de riesgo y el incremento de Diabetes
Mellitus en pacientes de 18 a 60 afios, Servicio de Medicina, Hospital Nacional Arzobispo
Loayza, 2016.

Chumpitaz Teran, L. A. (2015). Prevalencia de diabetes mellitus en el distrito de Cajamarca
en el 2015, realizo un estudio para Determinar la prevalencia de la diabetes mellitus en el
distrito de Cajamarca en el 2015 tuvo una poblacion muestral de 280 familias, las cuales se
distribuyeron en tres sectores poblacionales urbano-marginal (sur-oeste 93 familias, sur-

este 92 familias, nor-este 92 familias) de la provincia de Cajamarca, fue prospectivo,
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descriptivo y observacional, el muestreo probabilistico y aleatorio, aplicandose un test
validado para la poblacién peruana. Encontrd que la prevalencia de diabetes mellitus para
el distrito de Cajamarca en el 9,836 es de 10,465%. Concluy6 que la prevalencia de diabetes
mellitus es de 9,836%. La prevalencia de diabetes mellitus para hombres es de 4,918%. La

prevalencia de diabetes mellitus para mujeres es de 4,918%.

Carrera K. 2016. Niveles sérico de urea y creatinina y analisis quimico de orina en adultos
del Centro Civico de moche, abril 2016, determinar los niveles séricos de urea y creatinina
y analisis quimico de orina en adultos, midiéndoles los niveles de urea y creatinina, segun
los métodos ureasa y colorimétrico, asi mismo andlisis quimico de orina con tiras reactivas
Medi Test Combi 11, los resultados obtenidos del estudio demostraron que el 94% de las
personas atendidas presentaron niveles normales de urea sanguinea, el 6% disminuida, por
lo tanto, el 0% niveles aumentados, por la creatinina se observé que el 90% presentd niveles
normales y el 10% niveles disminuidos, de la tira reactiva correspondi6é en 100% para los
parametros de urobilindgeno, bilirrubina, cetonas y leucocitos; mientras que los valores
negativos para sangre fue del 94%, para proteinas y nitritos del 98%, para &cido ascorbico

del 92%, para glucosa del 96%.

Moreno Maldonado J, 2014, Desarrollo de una aplicacién movil para la medicion de
glucosa en una muestra de sangre por medio de espectrofotometria, controlar una diabetes
previamente diagnosticada, estudiar la posible presencia de una diabetes, para el desarrollo
del mencionado proyecto se plantea una metodologia de medicion de glucosa en sangre
basada en espectrofotometria, que servira para proponer un producto final destinado y
pensado para personas diabéticas o con probabilidades de sufrir de esta enfermedad. El
producto requerira de: una aplicaciéon desarrollada en el sistema operativo Android, un
espectrofotometro casero y un reactivo comercial para tratar quimicamente la muestra y

permitir la medicion y analisis de concentracion de glucosa por espectrofotometria.

Antecedentes Internacionales

Carron Sobrino, P. (2021). Monitorizacion de glucosa: anélisis del avance de las
tecnologias y su importancia en la vida de los pacientes diabéticos, cuya incidencia se prevé
que aumentara en las préximas décadas, los métodos para el autocontrol de los niveles de
glucosa son utilizados desde hace mas de un siglo, realizar una revision sistematica sobre

la informacion bibliogréfica existente acerca de la diabetes y revisar los cambios



tecnoldgicos que han sufrido los dispositivos de auto monitorizacién de glucosa a lo largo
de la historia, se quiso valorar el conocimiento de pacientes, profesionales del ambito
hospitalario y farmacéuticos de oficina de farmacia sobre sistemas de monitorizacion
continua de glucosa, mediante la realizacion de una encuesta, se presenta un dispositivo
de monitorizacién continua tipo flash, formado por un parche transdérmico que mediante

una aguja subcutanea lee los niveles de glucosa en el liquido intersticial.

Chavez Rivas, J. A. (2019). Incidencia de pacientes con enfermedad renal crénica como
complicacion de diabetes mellitus 2 en edades entre 40-60 afios, la enfermedad renal
cronica, en la actualidad, es uno de los temas més relevante en el campo de la medicina,
pero a su vez infravaloradas por presentar escasa sintomatologia clinica que aporte a la
prevencion de la misma. Destacando también que en su gran mayoria es consecuencia de
una enfermedad previamente diagnosticada entre ellas se destaca la Diabetes mellitus tipo
2. Siendo la ERC parte de la historia natural de la DMII no es de sorprender que lleve a la
poblacion a ser parte de los pacientes con enfermedad catastrofica, mas aun, como
enfermedad cronica no transmisible, lo cual se puede enlentecer o hasta evitar siguiendo
protocolos y manejos adecuados con el paciente, el personal de laboratorio y, sobre todo,
el apoyo familiar del paciente, evitando gastos en pacientes que ingresen al programa

sustitutivo de la funcién renal.

Cordero, L. et. Al. (2017). Prevalencia de la diabetes mellitus tipo 2 y sus factores de riesgo
en individuos adultos de la ciudad de Cuenca-Ecuador, reportd una investigacion para
determinar la prevalencia de diabetes mellitus tipo 2 (DM2) y sus factores asociados, fue un
estudio descriptivo y transversal, con muestreo aleatorio multietapico en 317 individuos
adultos de ambos sexos, se concluyd que la DM2 tiene una prevalencia acorde a la
observada a nivel mundial, manteniendo una estrecha relacion con la edad, indice de masa
corporal y antecedente familiar de Diabetes Mellitus, por lo que estos factores deben ser
tomados en cuenta para implementar politicas de prevencién primaria que permitan la

disminucién de la prevalencia de esta enfermedad.

Gomez Calvache, Y. E. (2015). Factores de riesgo asociados a la diabetes mellitus tipo 2
en el Municipio de Santa Rosa, Departamento del Cauca, de Colombia, fue de tipo
observacional, descriptivo de corte transversal y analitico, el estudio fue disefiado para una
confianza del 95%, para detectar una prevalencia de diabetes mellitus, donde se recogid
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informacién acerca de datos sociodemogréaficos, medidas no invasivas (peso, talla, IMC y
perimetro cintura) y factores de riesgo: antecedentes familiares de DM, historia de glucosa
en sangre, presencia de HTA, tabaquismo, sedentarismo, habitos alimentarios y consumo
de alcohol, se encontr6 que el factor de riesgo mas frecuente fue el relacionado con los
habitos alimenticios obteniendo una cifra significativa para el no consumo de frutas y
verduras (92,2%), seguido del sedentarismo (59%) y el sobrepeso (37%), en la escala para
riesgo de desarrollar DM2 a 10 afios aproximadamente solo un 2% de los hombres
desarrollara la enfermedad en contraste con un 11% para las mujeres que se ubican en el

rango =13 puntos.

D’Hyver de las Deses, C. (2017), nos explica sobre las patologias endocrinas mas
frecuentes en el adulto mayor, el sistema endocrino es el encargado del metabolismo
interno, en forma tal que su regulacidn tanto intracelular como en tejidos, 6rganos y sistemas
es responsable de un adecuado funcionamiento. El envejecimiento afecta los diferentes ejes
de forma diversa y en velocidades cambiantes, volviendo susceptible al organismo de tener
una falla en su control, factores ambientales, como la nutricién, la falta de actividad fisica o
el tabaquismo favorecen la aparicion de patologias; en este caso, nos interesa la aparicion
de diabetes mellitus tipo 2, el hipotiroidismo y el hipogonadismo, que no solo alteran la
funcion de nuestro organismo, sino que también tienen una repercusion muy importante en

la calidad de vida de las personas.

Ali K. Yetisen (2014), en su investigacion Un algoritmo de teléfono inteligente con
repetibilidad entre teléfonos para analisis de pruebas colorimétricas, se desarrollé un
algoritmo de aplicacién para teléfonos inteligentes con repetibilidad entre teléfonos tanto
para Android y sistemas operativos iOS, la aplicacién transform6 el teléfono inteligente en
un lector para cuantificar las pruebas de orina colorimétricas comerciales con alta precision
y reproducibilidad en la medicién de pH, proteinas y glucosa, los resultados mostraron
respuestas lineales en los rangos de 50 a 9,0, 0 a 100 mg/dl y 0 a 300 mg/dl,

respectivamente.
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Bases tedricas

Diabetes

Conget, ., nos explica la sintomatologia de la diabetes, la diabetes mellitus (DM) es una
alteracién metabolica caracterizada por la presencia de hiperglucemia cronica que se
acompafia, en mayor o menor medida, de alteraciones en el metabolismo de los hidratos de
carbono, de las proteinas y de los lipidos. El origen y la etiologia de la DM pueden ser muy
diversos, pero conllevan inexorablemente la existencia de alteraciones en la secrecion de
insulina, de la sensibilidad a la accion de la hormona, o de ambas en algin momento de su

historia natural. (Conget, I. 2002).

En aquellos casos en que los sintomas son floridos, persistentes y las cifras de glucemia
suficientemente elevadas, el diagnostico es obvio en la mayoria de ocasiones. Pero no
debemos olvidar que, en muchos casos, el diagndstico se realiza en sujetos asintomaticos
y a través de una exploracion analitica de rutina. La prevalencia de la DM, sus
complicaciones especificas y la presencia de otras entidades que suelen acompanarla
hacen de la enfermedad uno de los principales problemas sociosanitarios en la actualidad.
(p. 528).

Clasificacion de la diabetes

Socarras Suarez, menciona que la clasificacion actual de la diabetes mellitus es la siguiente:
1. Diabetes mellitus tipo 1.

2. Diabetes mellitus tipo 2.

3. Diabetes mellitus gestacional.

Las 2 formas mayores de diabetes son el tipo 1y 2. (p. 102)

Describe cada tipo de diabetes en la no produccidn o no utilizacién adecuada de la insulina,

como se detalla a continuacion:

La diabetes mellitus tipo 1 (DMT1), conocida también como diabetes mellitus
insulinodependiente o diabetes juvenil, se debe al dafio a las células betas en el pancreas,
lo cual ocasiona una deficiencia absoluta de insulina. Este tipo de diabetes por lo general
se diagnostica antes de los 40 afios de edad y aproximadamente entre el 5y 10 % de los

casos de diabetes son de este tipo. (Jiménez Chafey, M. I., & Davila, M. 2007).
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Por otro lado, la diabetes mellitus tipo 2 (DMT2) y la diabetes gestacional se deben
primordialmente a una deficiencia relativa de insulina causada por una resistencia a la
misma, lo cual ocasiona una secrecion inadecuada de esta para compensar por esta
resistencia. La DMT2 por lo general se diagnostica en la adultez, aunque se esta
comenzando a presentar con mayor frecuencia en nifios y adolescentes (Organizacién
Panamericana de la Salud, 2001). (p. 128).

La Obesidad y la Diabetes Gestacional

Nava, P., nos describe que una paciente embarazada con sobrepeso u obesidad puede
desarrollar Diabetes Mellitus Gestacional:

La obesidad se ha asociado con un elevado riesgo de padecer diabetes mellitus gestacional
(DMG). El indice de masa corporal pregestacional (IMCPG) tiene mayor asociacién que la
ganancia de peso gestacional elevada con padecer DMG e intolerancia a la glucosa en el
embarazo (ITG). El embarazo es considerado un estado diabetogénico, y comenzarlo con
sobrepeso u obesidad origina un aumento de la resistencia a la insulina, lo que ocasiona
agotamiento de la capacidad de las células de secretar la cantidad de insulina requerida por
el embarazo, aumentando el riesgo de desarrollar DMG. (Nava, P. 2011)

La DMG complica del 8 al 12% de los embarazos en México. Tanto la DMG como la
presencia de hiperglucemia materna se relacionan con complicaciones perinatales y con un
alto riesgo de desarrollar obesidad y DM2, posteriormente, tanto en la madre como en el
nifio.

Estudios estiman que el riesgo de desarrollar DMG aumenta considerablemente entre
mujeres embarazadas conforme aumenta el IMC. En nuestra poblacion, considerada de alto
riesgo para desarrollar DM, no esta bien definida la asociacion de DMG con el estado de
nutricion previo al embarazo, por lo que el objetivo de nuestro estudio es determinar el riesgo
de presentar DMG e ITG de acuerdo con el IMCPG. (p. 11)

Diabetes en el Peru

Villena, J. E., nos hace un resumen de como la diabetes afecta a la poblacién del Peru: en
Peru, la diabetes afecta al 7% de la poblacion. La diabetes tipo 2 representa el 96,8% de
las visitas de pacientes ambulatorios con esta afeccion. La diabetes tipo 1 tiene una
incidencia de 0,4 / 100.000 por afio y la diabetes gestacional afecta al 16% de los
embarazos. La prevalencia de intolerancia a la glucosa es del 8,11% y la de alteracion de
la glucosa en ayunas del 22,4%. La prevalencia de sobrepeso, obesidad y sindrome
metabdlico en adultos es del 34,7%, 17,5% y 25%, respectivamente. La prevalencia del
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sindrome metabolico es mayor en mujeres y ancianos y en lugares urbanos y de baja altitud.
La diabetes es la octava causa de muerte, la sexta causa de ceguera y la principal causa
de enfermedad renal en etapa terminal y amputacién no traumatica de miembros inferiores.
En Peru, la diabetes representa el 31,5% de los infartos agudos de miocardio y el 25% de
los accidentes cerebrovasculares. Las infecciones, las emergencias diabéticas y los
trastornos cardiovasculares son las principales causas de ingresos, con una tasa de
mortalidad <10%, principalmente por infecciones, enfermedad renal cronica y accidente
cerebrovascular. El sesenta y dos por ciento de la poblacién tiene cobertura de seguro
médico, con inequidades en la distribucion del personal de salud en todo el pais. Menos del
30% de los pacientes tratados tienen una hemoglobina A1c <7%. (Villena, J. E. (2015). (p.
765)

2.2.5. Analisis de orina para glucosa con tira reactiva
Fernandez, D. J. nos menciona que: el analisis de orina es el mas antiguo de los exdmenes
de laboratorio ya que su existencia data de la época de los egipcios. Consiste en un conjunto
de pruebas fisicoquimicas que se deben realizar en una muestra de orina segun los
requisitos preestablecidos por el National Committee of Clinical Laboratory Standards en el
afio 1995 y que han sido recomendadas por el Comité Nacional para la estandarizacion de
Laboratorios Clinicos, siendo una valiosa estrategia para la mejora continua y la
confiabilidad de los procedimientos analiticos.
La importancia de la correcta realizacion del analisis de orina, a través de tiras reactivas y
su visualizacion microscopica, radica en su significancia diagndstica en diversas patologias,
tanto renales como pre renales. (Fernandez, D. J. 2014)
Al realizar un buen examen de orina quedan al descubierto afecciones renales y del tracto
urinario, hepatopatias, enfermedades hemoliticas y trastornos del metabolismo de los
hidratos de carbono. Si bien es un examen de rutina de gran utilidad, es una tecnologia con
poco prestigio y relegada, que aun carece de una metodologia de control de calidad
apropiada y cuya estandarizacion ha sido un problema sin resolver hasta el dia de hoy a
nivel nacional, ya que no se aplican en forma generalizada los criterios internacionales
establecidos pero que, con cuidado y atencion, puede llegar a ser el examen mas valioso si
se ejecuta con habilidad y experiencia.
Un trabajo analitico debe proporcionar resultados con un alto nivel de exactitud y precision,

ser reproducible, tener como objetivo fundamental la obtencién de resultados clinicamente
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utiles. Para ello, el bioquimico debe tener en cuenta las tres etapas fundamentales de
cualquier analisis:

Fase pre analitica: permite obtener muestra apta y confiable.

Fase analitica: proporciona una medicidn confiable.

Fase post analitica: aporta un informe confiable. (p. 214)

2.2.6. Tiras reactivas de orina

2.2.1.

2.2.8.

2.29.

Las tiras reactivas de uroanalisis (orina) son tiras de plastico en las cuales se han fijado
parametros en areas separados de reactivos. La prueba es para la deteccién de uno o mas
de los siguientes parametros en orina: Acido Ascorbico, Glucosa, Bilirubina, Cuerpos
Cetonicos (Acido Acetoacético), Gravedad Especifica, Sangre, pH, Proteinas,

Urobilindgeno, Nitritos y Leucocitos. (Fernandez, D. J. 2014)

Método de reaccion enzimatica

Este examen se basa en la reaccién enzimatica que ocurre entre la glucosa oxidasa,
peroxidasa y el Chromogen. La glucosa primero se oxida para producir acido gluconico y
perdxido de hidrdgeno en la presencia de glucosa oxidasa. El peroxido de hidrogeno primero
reacciona con el Chromogen de potasio yoduro en la presencia de la peroxidasa. La
extension en que el Chromogen es oxidado determina el color que se produce un rango de
verde a marrén. Pequefias cantidades de glucosa son normalmente execradas por la orina.
Concentraciones de glucosa tan bajas como 100 mg/dl, se pueden leer en 10 6 30
segundos, puede considerarse O normal si los resultados son consistentes. A los 10
segundos los resultados deben interpretarse cualitativamente. Para interpretar los
resultados semi-cuantitativamente, lea a los 30 segundos. (Fernéndez, D. J. 2014),

Método de referencia
El método de referencia con hexoquinasa y glucosa oxidasa/peroxidasa reducen las
interferencias por proteinas y otros componentes séricos o urinarios mediante una

precipitacion de proteinas por el método de Somogy.

Tecnologia del App

Moreno Maldonado, J., en su estudio: propone un método de medicion de glucosa por medio
de espectrofotometria que bajaria considerablemente los precios de esta medicion. Primero
se construye un espectrémetro casero de bajo costo. Segundo, se desarrolla una aplicacion

en el sistema operativo Android capaz de tomar o insertar imagenes de espectros y hacer
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el respectivo analisis de imagen para poder conocer la absorbancia y posteriormente la
concentracion de la glucosa en la sangre. Y tercero, se prepara la muestra quimicamente

con reactivos comerciales funcionales para tal fin. (Moreno Maldonado, J. 2014), (p. 17)

2.2.10. La prevencion de la diabetes mellitus, (Uroanalisis)
Mediante una entrevista realizada a diversos profesionales, se pudo obtener las siguientes
opiniones al respecto:
= Dr. Johnny Mendoza Quispe (28 de febrero del 2021), menciona que el anélisis de glucosa
en orina nos ayudaria a detectar pre diabetes y evitar que evolucione a Diabetes mellitus.
= Dr. Mollano Navarro Javier (28 de febrero del 2021), nos explica que el anélisis de glucosa
en orina ayudaria a disminuir casos de diabetes ya sea en temprana edad o avanzada edad
y tratar de tomar medidas preventivas y ser diagnosticadas antes de un determinado
avance.
= Dr. Massco Revoredo Frederick (28 de febrero del 2021), dice que el anélisis de glucosa
en orina, se podria decir a modo de que la prueba de glucosa ayudaria en la prevencion de
esta enfermedad mediante pardmetros de prevenciones ya que como se conoce la diabetes
puede dafar los vasos sanguineos y causar enfermedades del corazén y ataques
cerebrales. Todos podemos hacer mucho para prevenir las enfermedades del corazén y los
derrames cerebrales, como controlar la presion arterial y las concentraciones de glucosa y

de colesterol en la sangre, y no fumar.

Y prevenir ain mas a una temprana edad ya que también, la diabetes puede causar dafio
en los nervios y un flujo sanguineo deficiente, lo que puede causar problemas graves de los

pies dafar los 0jos y causar una vision deficiente y ceguera.

2.2.11. Patologias
La Diabetes Mellitus es una enfermedad donde el componente biologico juega un rol
principal tanto para su incidencia como para su mantenimiento y agudizacion, sin embargo,
no es menos conocido que los factores psicoldgicos y sociales pueden facilitar su curso o
detener su avance (Bernard, J. E. R. 2011), (p 126-162)

La diabetes mellitus gestacional se define como cualquier intolerancia a los carbohidratos
diagnosticada durante el embarazo. La prevalencia de esta enfermedad es
aproximadamente de 2 a 5% de los embarazos normales y depende de la prevalencia de la
poblacion a la diabetes mellitus tipo 2. Se asocia con resultados adversos para la madre, el
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feto, el recién nacido, el nifio y los hijos adultos de madre diabética. La deteccion de la
diabetes mellitus gestacional esta en el cribado, realizado como sea necesario a través de
medidas de diagnostico. (Medina-Pérez, et al 2017), (p 91-98.)

Socarras Suarez, et al (2011), menciona que:

La diabetes mellitus representa un importante problema de salud en el mundo y alrededor
de 100 000 000 de personas padecen este sindrome, por lo que alcanza dimensiones
epidémicas, especialmente en diversos paises en desarrollo y de reciente industrializacion.
En el mundo la prevalencia va en ascenso, y en Cuba actualmente es de 23,6 por 1 000
habitantes; representa una mortalidad de 1 460 fallecidos en el afio 2000. Desde 1998,
ocupa el 8vo. lugar como causa de muerte en Cuba. Socarras Suarez, et al (2011), (p 102-
108)

La Diabetes Mellitus (DM) es una enfermedad tipica de paises desarrollados con una
prevalencia de un 6% en paises occidentales, y ademés de gran relevancia en nuestra
comunidad auténoma. En el ultimo estudio realizado en Canarias se encontré que
aproximadamente unas 150.000 personas son diabéticas, aunque la mitad de ellas
desconocen que lo son. En nuestro entorno, la enfermedad alcanza una prevalencia de
8,7% para la poblacion comprendida entre los 18 y 75 afios de edad, pudiendo llegar hasta
el 20,9% en el rango de edad entre 65 y 75 afios si nos referimos exclusivamente a DM tipo
2. De ahi la importancia del conocimiento de esta patologia por parte del farmacéutico, para
que desde la oficina de farmacia se preste atencién no so6lo al manejo del tratamiento
adecuado, sino también a los signos y sintomas del paciente, asi como a los parametros
bioquimicos y pruebas funcionales que desde el laboratorio clinico podamos aportar a la
hora del diagnéstico, mejorando con ello el consejo farmacéutico que proporcionemos a

estos pacientes. (Socarras Suarez, et al 2011), (p 1)

2.2.12. Prevencion de la Patologia

Se han postulado diferentes factores asociados con la depresion en personas con DM como
la inflamacién vascular y el dafio endotelial, la enfermedad de pequefio vaso cerebral, los
niveles altos de glucemia, la resistencia a la insulina, las inyecciones diarias de insulina, el
control regular de la glucosa en sangre, las complicaciones fisicas, y limitaciones
relacionadas con la hospitalizaciones, asi como la falta de apoyo social, la discriminacion
laboral o escolar, los niveles educativos bajos y las dificultades econdémicas. (Salinero-Fort,
M. A., 2017) (p 28-31)
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Pinilla-Roa et al en su revision sobre prevencion de diabetes mellitus tipo 2, nos dice que el
riesgo cardiovascular. La epidemia de diabetes mellitus tipo 2 (DM2) incrementa la
enfermedad cardiovascular y la morbimortalidad; por tanto, es importante prevenir, tratar
integralmente y valorar complicaciones y comorbilidades asociadas ya que la educacion es
una herramienta fundamental para prevenir y tratar factores de riesgo. Se debe incentivar
el trabajo en equipo con el paciente y la familia para reducir el desarrollo de comorbilidades
asociadas a DM2. (Pinilla-Roa et al (2018), (p 459-468)

Santos Flores, nos dice que es necesario una alimentacion y actividad fisica, por lo que: la
Diabetes Mellitus Tipo 2 constituye un problema de salud publica importante, es una de las
enfermedades crdnicas mas frecuentes, causa disminucion de la calidad de vida, es por ello
que es necesario conocer las estrategias de alimentacion y actividad fisica para su
prevencion desde etapas tempranas de la vida. (Santos Flores, J. M et al 2017), (p 185-
207).

2.3. Marco conceptual

Diabetes mellitus
Es cuando la sangre tiene demasiado azucar llamada glucosa. Esto sucede porque su cuerpo
no produce suficiente cantidad de una hormona llamada insulina o porque su cuerpo no

responde bien a la insulina. (Carron P. 2021).

Diabetes tipo 1

Diabetes causada por el propio sistema inmunolédgico de una persona que ataca a las células
productoras de insulina (autoinmunidad). No puede producir insulina, o no la suficiente. (Del
Carmen M. 2017)

Diabetes tipo 2
Diabetes causada por no segregar insulina suficiente para contrarrestar los azucares altos en

sangre de la resistencia a la insulina. (Carrén P. 2021)

Diabetes gestacional
Diabetes diagnosticada durante el embarazo. (Carron P. 2021)
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Glucosa

Azucar simple que es la fuente principal de energia del cuerpo. (Del Carmen M. 2017)

Hipoglucemia

Azucar baja en sangre. (Del Carmen M. 2017)

Insulina

Hormona producida por las células beta (parte de los islotes de Langerhans) en el pancreas.
La insulina es el principal regulador de la cantidad de azucar en la corriente sanguinea.
(Carrén P. 2021)

Tiras reactivas de orina

Una Tira reactiva de orina es un instrumento de diagnostico béasico, que tiene por finalidad
detectar, durante un examen rutinario de orina, algunos de los cambios patoldgicos que
pueden aparecer en la orina de un paciente. Las tiras reactivas utilizadas en la actualidad
proporcionan un medio rapido y simple para llevar a cabo el analisis quimico de la orina, algo
muy importante desde el punto de vista médico. Este analisis abarca pH, presencia de
proteina, glucosa, cetonas, hemoglobina, bilirrubina, urobilindégeno, nitrito, leucocitos y
densidad. (Carrén P. 2021)

Uroanalisis

Analisis de la orina “citoquimico de orina”, “parcial de orina” describen un perfil o grupo de
pruebas tamiz con capacidad para detectar enfermedad renal, del tracto urinario o sistémica.
Desde el punto de vista de los procedimientos médicos, la orina se ha descrito como una
biopsia liquida, obtenida de forma indolora, y para muchos, la mejor herramienta de

diagnostico no invasiva de las que dispone el médico. (Carrén P. 2021).

Hipétesis

2.4.1. Hipétesis General

Se puede prevenir la diabetes mellitus mediante el aplicativo mévil FORIN vy la
interpretacion de los valores obtenidos con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en

adultos de la Urbanizacion Navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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2.4.2. Hipétesis especifica

1.

El aporte del aplicativo mévil FORIN sirve para la interpretacion de las tiras reactivas
de uroanalisis (glucosa) en la prevencion de diabetes en adultos de la Urbanizacién
Navidad de Villa Chorrillos — 2021

Si existen otros aplicativos moviles que sirven para la prevencion de diabetes y nos
ayude en su diagndstico, en la cual mencionan de un algoritmo de aplicacion para
teléfonos inteligentes que se ejecuta tanto en Android como en iOS para cuantificar

las pruebas colorimétricas.

Los valores que debe reportar segun el cambio de coloracion son: 0 mg/dL., 100
mg/dL., 250 mg/dL., 500 mg/dL., 1000 mg/dL., y mayor e igual a 2000 mg/dL., y su
interpretacion se puede hacer entre 10 a 30 segundos en las tiras reactivas de

uroanalisis para glucosa.

Para la prevencion de la diabetes, realizara un Programa de Prevencion de la
Diabetes, que demuestren que se puede hacer mucho para reducir la probabilidad de

desarrollar diabetes tipo 2.
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Tabla 1. “Prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021”

Variable Definicion

conceptual

Dimension

Indicador

Variable

Independiente Apps moviles de

colorimetria
(FORIN APP)

Diabetes Mellitus

Uroanalisis

Variable
Dependiente

Prevencion de la
enfermedad

Personas adultas

Son aplicativos moviles
que son instalados en los
celulares y que por medio
de su camara fotografica
se puede leer los valores
cuantitativos de la glucosa
de las tiras reactivas.

Incidencia de la Diabetes
mellitus

Frecuencia de pruebas de
uroanalisis.

Interés en las medidas de
prevencion  contra la
diabetes mellitus.

Poblacién mayor de 40
afos

App que realizan la lectura de
glucosa en tiras reactivas de
orina (uroanalisis)

Preguntas N° 5,7,9, 10y 11
del formulario.

Preguntas N° 6, 8 y 16 del
formulario.

Preguntas N° 12, 13, 14, 15,
17, 18 y 19 del formulario.

Preguntas N° 1, 2, 3y 4 del
formulario.
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Capitulo lll: Metodologia

Tipo y nivel de investigacion

Investigacion no experimental transeccional, descriptiva.

Nivel de investigacion, correlacional porque se determiné el grado de correlacién de las
variables. Por su finalidad es basica porque sirve de base para futuras investigaciones,
mejora el conocimiento cientifico, se apoya en un contexto tedrico para conocer, describir,

relacionar o explicar una realidad.

Descripcion del método y disefio

Los datos se recopilaron mediante una encuesta a los adultos de la urbanizacidn navidad
de villa chorrillos y se revisd bibliografia existente. Se demostraron cuatro (4) hipétesis
especificas.

Método: Inductivo.

Disefio: No experimental.

Poblacion y muestra

Poblacion
El estudio se desarrollé con los pobladores adultos de la Urbanizacién Navidad de Villa
Chorrillos.
N = 3500
Muestra

Adultos Urbanizacion Navidad de Villa Chorrillos. (Segun férmula para determinar la

poblacién muestra considerando el 5% margen de error, 95% nivel de confianza).

n=72

N*Zz*p*q

T @ (N-D+Zprq
Dénde:
n=muestra
N= Total de poblacion
Z= Nivel de confianza 1,96
d= Precisién 0,05

p= Proporcion esperada 0,05
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q=1-p (eneste caso 1-0.05=0,95)

3500%1.96(2)*0.05%0.95
T 0.05(2)*(3500—1)+1.96(2)*0.05%0.95

n= 72
Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica
Observacion directa, encuesta.

Instrumentos

El instrumento que se utilizé para la obtencién de datos fue un cuestionario que consiste en
un conjunto de preguntas respecto a una o mas variables a medir. El cuestionario fue
aplicado a los adultos de la Urbanizacion Navidad de Villa Chorrillos. El estudio considerara

este grupo etario por ser los mas consumidores.

Técnicas de procesamiento y andlisis de datos

En el presente trabajo de investigacion se calcul6 la media y desviacion estandar, para
establecer la distribucion de los datos recolectados a través de medidas de tendencia
central, forma, dispersion y poison. Los datos seran procesadas en el programa estadistico
SPSS, Microsoft Excel y software MINITAB V.17.
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Capitulo IV: Presentacion y analisis de los resultados

4.1. Presentacion de resultados
Tabla 2. Frecuencia segun edad.

" oner . FRECUENCIA PORCENTAIE "Viiibuno™  AUMENTADO
Entre 26 - 35 28 39.00% 39.00% 39.00%
Entre 36 - 45 31 43.00% 43.00% 82.00%
Entre 46 - 55 10 14.00% 14.00% 96.00%
Entre 56 - 65 3 4.00% 4.00% 100.00%

Entre 66 - més. 0 0.00% 0.00% 100.00%

TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

EDAD

Entre 26 — 35 Entre 36 — 45 Entre 46 — 55 Entre 56 — 65 Entre 66 — mas.

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 1. Figura segun edad.

Interpretacion: En la figura 1 se observa que el 43% de los encuestados presentan la edad de 36
a 45 afios de los adultos de prevencién de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 2021.



Tabla 3. Frecuencia segun sexo.
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P2. ;Cual es PORCENTAJE PORCENTAJE
su sexo? FRECUENCIA  PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
Masculino 28 39.00% 39.00% 39.00%
Femenino 44 61.00% 61.00% 100.00%

TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

SEXO

MASCULINO FEMENINO

Figura 2. Figura segun sexo.

Interpretacion: En la figura 2 se observa que el 61% de los encuestados son del sexo femenino
de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 4. Frecuencia segun de su nivel académico

P3. ¢Cual es su
) PORCENTAJE PORCENTAJE
acasg::co? FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
Primaria 0 0.00% 0.00% 0.00%
Secundaria 4 5.56% 5.56% 5.56%
Técnica 13 18.06% 18.06% 23.62%
U“"’e;::;')a (pre 46 63.89% 63.89% 87.51%
Post grado
(maestria o 9 12.50% 12.50% 100.01%
doctorado)
TOTAL 72 100.01% 100.01%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

NIVEL ACADEMICO

PRIMARIA SECUNDARIA TECNICA UNIVERSITARIA (PRE  POST GRADO
GRADO) (MAESTRIA O
DOCTORADO)

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 3. Figura segun de su nivel académico

Interpretacion: En la figura 3 se observa que el 63.89% de los encuestados su nivel académico
pre grado universitario de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo mévil y tiras
reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 5. Frecuencia segun su estado civil

P4. ;Cual es su PORCENTAJE = PORCENTAJE

FRECUENCIA  PORCENTAJE

estado civil? VALIDADO AUMENTADO
Casado (a) 18 25.00% 25.00% 25.00%
Conviviente 13 18.00% 18.00% 43.00%
Divorciado (a) 5 7.00% 7.00% 50.00%
Soltero (a) 35 49.00% 49.00% 99.00%
Viudo (a) 1 1.00% 1.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

ESTADO CIVIL

I
CASADO (A) CONVIVIENTE DIVORCIADO (A) SOLTERO (A) VIUDO (A)

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 4. Figura segun su estado civil

Interpretacion: En la figura 4 se observa que el 49% de los encuestados su estado civil es soltero
de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo mévil y tiras reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 6. Frecuencia segun si usted se ha realizado un examen de glucosa

P5. ¢ Usted se ha
realizado un PORCENTAJE PORCENTAJE
FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO

examen de
glucosa?
Nunca 10 14.00% 14.00% 14.00%
Raramente 34 47.00% 47.00% 61.00%
Ocasionalmente 24 33.00% 33.00% 94.00%
Frecuentemente 4 6.00% 6.00% 100.00%
Muy 0 0.00% 0.00% 100.00%
frecuentemente
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

EXAMEN DE GLUCOSA

Nunca Raramente Ocasionalmente Frecuentemente Muy frecuentemente

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 5. Figura segun si usted se ha realizado un examen de glucosa.

Interpretacion: En la figura 5 se observa que el 47% de los encuestados se han realizado el
examen de glucosa de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras
reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 7. Frecuencia segun cuando se realiza un examen clinico en control de glucosa, cuanto
tiempo tardo en ver los resultados

P6. ;Cuando se
realiza un
examen clinico

en control de FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE PORCENTAJE

glucosa, cuanto VALIDADO AUMENTADO
tiempo tardo en
ver los
resultados?
Inmediato 20 28.00% 28.00% 28.00%
24 horas 29 40.00% 40.00% 68.00%
48 horas 8 11.00% 11.00% 79.00%
72 horas 7 10.00% 10.00% 89.00%
Demd‘!’a’°".”“°s 8 11.00% 11.00% 100.00%
ias mas
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

CONTROL DE GLUCOSA

Inmediato 24 horas 48 horas 72 horas Demoraron unos dias
mas

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 6. Figura segun cuando se realiza un examen clinico en control de glucosa, cuanto tiempo
tardo en ver los resultados.

Interpretacion: En la figura 6 se observa que el 40% de los encuestados a las 24 horas reciben
sus resultados de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo maévil y tiras reactivas
de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 8. Frecuencia segun le han encontrado alguna vez valores elevados de glucosa

P7. ¢Le han
encontrado
alguna vez PORCENTAJE PORCENTAJE
valores FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
elevados de
glucosa?
Nunca 47 65.00% 65.00% 65.00%
Raramente 12 17.00% 17.00% 82.00%
Ocasionalmente 10 14.00% 14.00% 96.00%
Frecuentemente 2 3.00% 3.00% 99.00%
Muy 1 1.00% 1.00% 100.00%
frecuentemente
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

VALOR ELEVADO

Nunca Raramente Ocasionalmente Frecuentemente Muy
frecuentemente

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 7. Figura segun le han encontrado alguna vez valores elevados de glucosa

Interpretacion: En la figura 7 se observa que el 65% de los encuestados nunca ha encontrado
valores elevados de glucosa de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y

tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos —
2021.
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Tabla 9. Frecuencia segun usted con qué frecuencia se hace examenes clinicos para ver su estado

de salud

P8. ¢ Usted con qué
frecuencia se hace

\ - PORCENTAJE PORCENTAJE
examenes clinicos FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
para ver su estado

de salud?
Nunca 6 8.00% 8.00% 8.00%
Raramente 31 43.00% 43.00% 51.00%
Ocasionalmente 31 43.00% 43.00% 94.00%
Frecuentemente 4 6.00% 6.00% 100.00%
Muy 0, 0, 0,
frecuentemente 0 0.00% 0.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%
Fuente: Datos obtenido de la encuesta.
EXAMEN CLINICO
Nunca Raramente Ocasionalmente Frecuentemente Muy
frecuentemente

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 8. Figura segun usted con qué frecuencia se hace examenes clinicos para ver su estado

de salud

Interpretacion: En la figura 8 se observa que el 43% de los encuestados usted con qué frecuencia
se hace examenes clinicos para ver su estado de salud es raramente u ocasionalmente de los
adultos de prevenciéon de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 10. Frecuencia segun considera usted que la diabetes es una enfermedad peligrosa

P9. ;Considera

dabeosssna  FRECUENCIA  PoRCENTALE PORCEITAE  FORCBITAE
peligrosa?

Totalments en 3 4.00% 4.00% 4.00%

En desacuerdo 1 1.00% 1.00% 5.00%

Ni de acuerdo ni 4 6.00% 6.00% 11.00%

en desacuerdo
De acuerdo 30 42.00% 42.00% 53.00%
Totalmente de 34 47.00% 47.00% 100.00%

TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

...
Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 9. Figura segun considera usted que la diabetes es una enfermedad peligrosa.

Interpretacion: En la figura 9 se observa que el 42% de los encuestados estd de acuerdo y
considera que la diabetes es una enfermedad peligrosa de los adultos de prevencién de diabetes
mediante aplicativo mévil y tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion

navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 11. Frecuencia segun tiene algin conocimiento usted de cdmo afecta la diabetes y cree que

es importante

P10. ; Tiene algtin
conocimiento usted

. PORCENTAJE PORCENTAJE
qe como afectala  FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
diabetes y cree que
es importante?
Sin importancia 1 1.00% 1.00% 1.00%
De poca importancia 0 0.00% 0.00% 1.00%
Moderadamente 0 0 0
importante 5 7.00% 7.00% 8.00%
Importante 33 46.00% 46.00% 54.00%
Muy importante 33 46.00% 46.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

IMPORTANCIA DE DIABETES

Sin importancia  De poca importancia

Fuente: Figura de autonomia propia.

Moderadamente Importante
importante

Muy importante

Figura 10. Figura segun tiene algun conocimiento usted de como afecta la diabetes y cree que es

importante

Interpretacion: En la figura 10 se observa que el 46% de los encuestados mencionan que es
importante y muy importante y que tienen conocimiento de cémo afecta la diabetes y cree que es
importante de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo mévil y tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 12. Frecuencia segun cree que es importante saber los factores de riesgo como los
antecedentes familiares, la edad o el origen étnico, influyen para que padezca de diabetes

P11. ¢ Usted cree
que es importante
saber los factores de
riesgo como los

antecedentes PORCENTAJE PORCENTAJE
familiares, laedad o | "ECUENCIA - PORCENTAJE * v ipAD0 AUMENTADO
el origen étnico,
influyen para que
padezca de
diabetes?
Sin importancia 1 1.00% 1.00% 1.00%
De poca importancia 2 3.00% 3.00% 4.00%
Moderadamente 2 3.00% 3.00% 7.00%
importante
Importante 37 51.00% 51.00% 58.00%
Muy importante 30 42.00% 42.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

Fuente: Figura de autonomia propia.

Sin importancia De poca importancia

ANTECEDENTES FAMILIARES

Moderadamente Importante
importante

Muy importante

Figura 11.Figura segun cree que es importante saber los factores de riesgo como los antecedentes
familiares, la edad o el origen étnico, influyen para que padezca de diabetes.

Interpretacion: En la figura 11 se observa que el 51% de los encuestados cree que es importante
saber los factores de riesgo como los antecedentes familiares, la edad o el origen étnico, influyen
para que padezca de diabetes de los adultos de prevencidn de diabetes mediante aplicativo mévil
y tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de Villa Chorrillos

-2021.
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Tabla 13. Frecuencia segun qué se puede prevenir o retrasar la aparicion de la diabetes tipo 2

P12. ¢ Cree Ud. que
se puede prevenir o
retrasar la aparicién FRECUENCIA PORCENTAJE T ORCENTAJE — PORCENTAJE

do I diabetos o VALIDADO AUMENTADO
29
Tg:ﬂ;i’::ag“ 2 3.00% 3.00% 3.00%
En desacuerdo 1 1.00% 1.00% 4.00%
Ni dg:;ii’:r‘;g' en 5 7.00% 7.00% 11.00%
De acuerdo 43 60.00% 60.00% 71.00%
T°t:(':':|‘::‘;§ de 21 29.00% 29.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

APARICION DE DIABETES

| ————
Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 12. Figura segun qué se puede prevenir o retrasar la aparicion de la diabetes tipo 2.

Interpretacion: En la figura 12 se observa que el 60% de los encuestados esta de acuerdo que
se puede prevenir o retrasar la aparicion de la diabetes tipo 2 de los adultos de prevencion de

diabetes mediante aplicativo mdvil y tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la
urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 14. Frecuencia seguin mantiene préacticas alimentarias adecuadas o saludables

P13. ;Ud. mantiene

practicas PORCENTAJE  PORCENTAJE
alimentarias FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
adecuadas o
saludables?
Nunca 1 1.00% 1.00% 1.00%
Raramente 9 13.00% 13.00% 14.00%
Ocasionalmente 20 28.00% 28.00% 42.00%
Frecuentemente 34 47.00% 47.00% 89.00%
Muy frecuentemente 8 11.00% 11.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

PRACTICAS ALIMENTARIAS

|
Nunca Raramente Ocasionalmente Frecuentemente

Fuente: Figura de autonomia propia.

Muy frecuentemente

Figura 13. Figura segun mantiene practicas alimentarias adecuadas o saludables.

Interpretacion: En la figura 13 se observa que el 47% de los encuestados frecuentemente
mantiene practicas alimentarias adecuadas o saludables de los adultos de prevencion de diabetes
mediante aplicativo movil y tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion

navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 15. Frecuencia segun conoce o escuché de algun aplicativo mévil que sirva para la lectura
de tiras reactivas de orina (uroanalisis) en glucosa

P14. ; Usted conoce o
escuchd de algun
aplicativo movil que
sirva para lalecturade FRECUENCIA PORCENTAJE
tiras reactivas de orina
(uroanalisis) en

PORCENTAJE  PORCENTAJE
VALIDADO AUMENTADO

glucosa?
Nunca 46 64.00% 64.00% 64.00%
Raramente 7 10.00% 10.00% 74.00%
Ocasionalmente 12 17.00% 17.00% 91.00%
Frecuentemente 6 8.00% 8.00% 99.00%
Muy frecuentemente 1 1.00% 1.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

APLICATIVO MOVIL

Nunca Raramente Ocasionalmente Frecuentemente Muy frecuentemente

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 14. Figura segun conoce o escuchd de algun aplicativo mévil que sirva para la lectura de
tiras reactivas de orina (uroanalisis) en glucosa.

Interpretacion: En la figura 14 se observa que el 64% de los encuestados nunca conoce 0
escucho de algun aplicativo mévil que sirva para la lectura de tiras reactivas de orina (uroanalisis)
en glucosa de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 16. Frecuencia segun cree que este aplicativo movil nos ayude en la prevencion de la
diabetes

P15. ¢ Usted cree

que este
aplicativo movil PORCENTAJE  PORCENTAJE
nosayudeenla | RECUENCIA  PORCENTAJE  “\\ \5ap0  AUMENTADO
prevencion de la
diabetes?
Tg:';"ci’:;ﬁ" 1 1.40% 1.40% 1.40%
En desacuerdo 6 8.30% 8.30% 9.70%
'L'ndgeasz“::‘:’:r%:' 18 25.00% 25.00% 34.70%
De acuerdo 36 50.00% 50.00% 84.70%
T°‘:l'3::‘;§ de 11 15.30% 15.30% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

PREVENCION DE DIABETES

Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 15. Figura segun cree que este aplicativo mévil nos ayude en la prevencion de la diabetes.

Interpretacion: En la figura 15 se observa que el 50% de los encuestados esta de acuerdo y cree
que este aplicativo movil nos ayude en la prevencion de la diabetes de los adultos de prevencion
de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de uroandlisis (glucosa) en adultos de la
urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 17. Frecuencia segun si pagé por el servicio de examen clinico de laboratorio ;Ud. pagaria
si la nueva alternativa de este aplicativo movil le ofrece no llevar muestra al laboratorio y el

resultado sea de inmediato

P16. Si pagé por el
servicio de examen
clinico de laboratorio ¢ Ud.
pagaria i la nueva PORCENTAJE  PORCENTAJE
_alte_rnatlv,a fie este FRECUENCIA PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO
aplicativo movil le ofrece
no llevar muestra al
laboratorio y el resultado
sea de inmediato?

Totalmente en
desacuerdo 2 3.00% 3.00% 3.00%
En desacuerdo 3 4.00% 4.00% 7.00%
Ni de acuerdo ni en 10 14.00% 14.00% 21.00%
desacuerdo
De acuerdo 41 57.00% 57.00% 78.00%
Totalmente de acuerdo 16 22.00% 22.00% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

RESULTADO INMEDIATO

Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 16. Figura segun si pago por el servicio de examen clinico de laboratorio ¢ Ud. pagaria si la
nueva alternativa de este aplicativo mévil le ofrece no llevar muestra al laboratorio y el resultado

sea de inmediato.

Interpretacion: En la figura 16 se observa que el 57% esta de acuerdo si paga por el servicio de
examen clinico de laboratorio ¢ Ud. pagaria si la nueva alternativa de este aplicativo mévil le ofrece
no llevar muestra al laboratorio y el resultado sea de inmediato de los adultos de prevencion de
diabetes mediante aplicativo mdvil y tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la
urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 18. Frecuencia segun estas de acuerdo en conocer este aplicativo movil que puede ser un
nuevo método para diagnosticar y prevenir la diabetes

P17. ¢ Estas de
acuerdo en conocer

este aplicativo
PORCENTAJE PORCENTAJE

movil que puede ser
un nuevo método FRECUENCIA  PORCENTAJE VALIDADO AUMENTADO

para diagnosticar y

prevenir la
diabetes?
Totalmente en 2 2.78% 2.78% 2.78%
desacuerdo
En desacuerdo 3 4.17% 4.17% 6.94%
Ni de acuerdo ni en 4 556% 556% 12.50%
desacuerdo
De acuerdo 46 63.89% 63.89% 76.39%
T“:l':‘j‘::‘;g de 17 23.61% 23.61% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

APLICATIVO MOVIL

]

|
Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo

Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 17. Figura segun estas de acuerdo en conocer este aplicativo movil que puede ser un nuevo
método para diagnosticar y prevenir la diabetes.

Interpretacion: En la figura 17 se observa que el 63.89% de los encuestados estéa de acuerdo en
conocer este aplicativo mévil que puede ser un nuevo método para diagnosticar y prevenir la
diabetes de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 19. Frecuencia segun utilizarias este aplicativo mévil que puede ser un nuevo método para

prevenir y/o diagnosticar a tiempo la diabetes

P18. ¢ Utilizarias este
aplicativo movil que

puede ser un nuevo PORCENTAJE PORCENTAJE
método para prevenir | RECUENCIA  PORCENTAJE  * ) \naAp0 AUMENTADO
ylo diagnosticar a
tiempo la diabetes?
Nunca 1 1.40% 1.40% 1.40%
Raramente 4 5.60% 5.60% 7.00%
Ocasionalmente 19 26.40% 26.40% 33.40%
Frecuentemente 34 47.20% 47.20% 80.60%
Muy frecuentemente 14 19.40% 19.40% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

Raramente

Nunca

Fuente: Figura de autonomia propia.

Ocasionalmente

Frecuentemente

USAR APLICATIVO MOVIL

Muy frecuentemente

Figura 18. Figura segun utilizarias este aplicativo mévil que puede ser un nuevo método para

prevenir y/o diagnosticar a tiempo la diabetes.

Interpretacion: En la figura 18 se observa que el 47.20% de los encuestados frecuentemente
utilizaria este aplicativo mévil que puede ser un nuevo método para prevenir y/o diagnosticar a
tiempo la diabetes de los adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras
reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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Tabla 20. Frecuencia segun estas de acuerdo en que este nuevo aplicativo mévil le ayude para el
bienestar de su salud, y de su familia

P19. ; Estas de

acuerdo en que este
PORCENTAJE = PORCENTAJE

nuevo aplicativo movil
le ayude parael | RECUENCIA PORCENTAJE “ya 1nAD0  AUMENTADO

bienestar de su salud,
y de su familia?

Totalmente en : 140% 140% 140%
desacuerdo
En desacuerdo 1 1.40% 1.40% 2.80%
Ni de acuerdo ni en 6 8.30% 8.30% 11.10%
desacuerdo
De acuerdo 43 59.70% 59.70% 70.80%
Totalmente de acuerdo 21 29.20% 29.20% 100.00%
TOTAL 72 100.00% 100.00%

Fuente: Datos obtenido de la encuesta.

BIENESTAR DE SALUD

En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de

Totalmente en
acuerdo

desacuerdo desacuerdo
Fuente: Figura de autonomia propia.

Figura 19. Figura segun estas de acuerdo en que este nuevo aplicativo movil le ayude para el
bienestar de su salud, y de su familia.

Interpretacion: En la figura 19 se observa que el 59.70% de los encuestados estéa de acuerdo en
que este nuevo aplicativo mévil le ayude para el bienestar de su salud, y de su familia de los
adultos de prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la urbanizacion navidad de Villa Chorrillos — 2021.
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4.2. Prueba de hipoétesis

4.2.1 Hipétesis general

Hipétesis general

H1: Se puede prevenir la diabetes mellitus mediante el aplicativo mévil FORIN y la interpretacién
de los valores obtenidos con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién
navidad de villa chorrillos — 2021.

HO: No se puede prevenir la diabetes mellitus mediante el aplicativo mévil FORIN y la interpretacion
de los valores obtenidos con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacion

navidad de villa chorrillos — 2021.

Tabla 21. Prueba de chi-cuadrado entre se puede prevenir la diabetes mellitus mediante el
aplicativo mévil FORIN vy la interpretacion de los valores obtenidos con tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en adultos de la urbanizacién navidad de villa chorrillos — 2021

Pruebas de chi-cuadrado
Valor gl Sig. asintdtica
(bilateral)

Chi-cuadrado de Pearson ,0102 2 995
Razdn de verosimilitudes ,021 2 990

C . ,009 1 923
Asociacion lineal por lineal
N de casos validos 72

a. 5 casillas (83,3%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima
esperada es ,01.

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: La tabla anterior muestra que la significancia asintética bilateral es mayor a 0,05.
Por esto, se puede deducir que las variables de la frecuencia de se puede prevenir la diabetes
mellitus mediante el aplicativo mévil FORIN vy la interpretacion de los valores obtenidos con tiras
reactivas de uroanalisis (glucosa) no tienen asociacion estadistica significativa.

Decision: Se rechaza la hipétesis nula
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4.2.2. Hipotesis especifica

Hipotesis especifica 1

H1: El aporte del aplicativo movil FORIN sirve para la interpretacion de las tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en la prevencion de diabetes en adultos de la urbanizacién navidad de villa
chorrillos — 2021
HO: El aporte del aplicativo mévil FORIN no sirve para la interpretacion de las tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en la prevencion de diabetes en adultos de la urbanizacién navidad de villa
chorrillos — 2021

Tabla 22. Prueba de chi-cuadrado entre el aporte del aplicativo mévil FORIN sirve para la
interpretacion de las tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en la prevencién de diabetes en
adultos de la urbanizacién navidad de villa chorrillos — 2021

Pruebas de chi-cuadrado
Valor gl Sig. asintdtica
(bilateral)

Chi-cuadrado de Pearson 3,304a 10 973
Razdn de verosimilitudes 3,910 10 ,951

o : ,022 1 ,882
Asociacion lineal por lineal
N de casos validos 72

a. 12 casillas (66,7%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima
esperada es ,04.

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: La tabla anterior muestra que la significancia asintética bilateral es mayor a 0.05.
Por esto, se puede deducir el aporte del aplicativo mévil FORIN sirve para la interpretacion de las
tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en la prevenciéon de diabetes no tienen asociacién

significativa

Decision: Se rechaza la hipétesis nula



44

Hipétesis especifica 2

H1: Si existen otros aplicativos moviles que sirven para la prevencion de diabetes y nos ayude en
su diagnéstico, en la cual mencionan de un algoritmo de aplicacion para teléfonos inteligentes que
se ejecuta tanto en Android como en iOS para cuantificar las pruebas colorimétricas.

HO: No existen otros aplicativos mdviles que sirven para la prevencion de diabetes y nos ayude en
su diagnostico, en la cual mencionan de un algoritmo de aplicacion para teléfonos inteligentes que

se ejecuta tanto en Android como en iOS para cuantificar las pruebas colorimétricas.

Tabla 23. Prueba de chi-cuadrado si existen otros aplicativos moviles que sirven para la prevencion
de diabetes y nos ayude en su diagnostico, en la cual mencionan de un algoritmo de aplicacion
para teléfonos inteligentes que se ejecuta tanto en Android como en iOS para cuantificar las
pruebas colorimétricas.

Pruebas de chi-cuadrado
Valor gl Sig. asintdtica | Sig. exacta Sig. exacta
(bilateral) (bilateral) (unilateral)

Chi-cuadrado de Pearson | 47,9962 1 ,000
Correccion por 11,502 1 ,001
continuidad®
Razdn de verosimilitudes 8,042 1 ,005
Estadistico exacto de ,021 021
Fisher
Asociacion lineal por 47,750 1 ,000
lineal
N de casos validos 72

a. 3 casillas (75,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima esperada es
,02.

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: La tabla anterior muestra que la significancia asintética bilateral es menor a 0.05.
Por esto, se puede deducir si existen otros aplicativos méviles que sirven para la prevencion de
diabetes y nos ayude en su diagnostico, en la cual mencionan de un algoritmo de aplicacion para
teléfonos inteligentes que se ejecuta tanto en Android como en iOS para cuantificar las pruebas

colorimétricas no tienen asociacion significativa

Decision: Se rechaza la hipétesis nula
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Hipotesis especifica 3

H1: Los valores que debe reportar segun el cambio de coloracion son: 0 mg/dL., 100 mg/dL., 250
mg/dL., 500 mg/dL., 1000 mg/dL., y mayor e igual a 2000 mg/dL., y su interpretacion se puede

hacer entre 10 a 30 segundos en las tiras reactivas de uroanalisis para glucosa.

HO: Los valores que no debe reportar segun el cambio de coloracion son: 0 mg/dL., 100 mg/dL.,
250 mg/dL., 500 mg/dL., 1000 mg/dL., y mayor e igual a 2000 mg/dL., y su interpretacién se puede

hacer entre 10 a 30 segundos en las tiras reactivas de uroanalisis para glucosa.

Tabla 24. Prueba de chi-cuadrado Los valores que debe reportar segun el cambio de coloracion
son: 0 mg/dL., 100 mg/dL., 250 mg/dL., 500 mg/dL., 1000 mg/dL., y mayor e igual a 2000 mg/dL.,
y su interpretacion se puede hacer entre 10 a 30 segundos en las tiras reactivas de uroanalisis
para glucosa.

Pruebas de chi-cuadrado
Valor gl Sig. asintdtica | Sig. exacta Sig. exacta
(bilateral) (bilateral) (unilateral)

Chi-cuadrado de Pearson| 64,3302 1 ,000
Correccion por 15,584 1 ,000
continuidad®
Razon de verosimilitudes 8,722 1 ,003
Estadistico exacto de ,015 ,015
Fisher
Asociacion lineal por 64,000 1 ,000
lineal
N de casos validos 72

a. 3 casillas (75,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima esperada
es ,02.

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: La tabla anterior muestra que la significancia asintética bilateral es menor a 0.05.
Por esto, se puede deducir que los valores que debe reportar segun el cambio de coloracién son:
0 mg/dL., 100 mg/dL., 250 mg/dL., 500 mg/dL., 1000 mg/dL., y mayor e igual a 2000 mg/dL., y su
interpretacion se puede hacer entre 10 a 30 segundos en las tiras reactivas de uroandlisis para
glucosa.

Decision: Se rechaza la hipotesis nula
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H1: Para la prevencion de la diabetes, se realizara un Programa de Prevencion de la Diabetes,

que demuestren que se puede hacer mucho para reducir la probabilidad de desarrollar diabetes

tipo 2.

HO: Para la prevencion de la diabetes, no se realizara un Programa de Prevencion de la Diabetes,

que demuestren que no se puede hacer mucho para reducir la probabilidad de desarrollar diabetes

tipo 2.

Tabla 25. Prueba de chi-cuadrado para la prevencion de la diabetes, realizara un Programa de
Prevencion de la Diabetes, que demuestren que se puede hacer mucho para reducir la

probabilidad de desarrollar diabetes tipo 2.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintdtica | Sig. exacta Sig. exacta
(bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson | 12,0622 ,001
Correccion por 2,534 111
continuidad®
Razdn de verosimilitudes 5,193 ,023
Estadistico exacto de 077 077
Fisher
Asociacion lineal por 12,000 ,001
lineal
N de casos validos 72

a. 2 casillas (50,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima esperada

es ,08.

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: La tabla anterior muestra que la significancia asintética bilateral es menor a 0.05.

Por esto, se puede deducir que, para la prevencion de la diabetes, realizara un Programa de

Prevencion de la Diabetes, que demuestren que se puede hacer mucho para reducir la

probabilidad de desarrollar diabetes tipo 2.

Decision: Se rechaza la hipotesis nula
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4.3. Discusion de los resultados

La presente investigacion se determind los factores de prevencidn de diabetes mediante aplicativo
movil y tiras reactivas de uroanalisis (glucosa) en adultos de urbanizacion Navidad de Villa
Chorrillos — 2021, mediante el analisis sistematico, asi mismo, se determind la prevalencia del

género, edad, grado de instruccion, la prueba de uroanalisis y la perspectiva del nuevo método.

La prevalencia encontrada el 43% de los encuestados presentan la edad de 36 a 45 afios, el 61%
de los encuestados son del sexo femenino, el 63.89% de los encuestados tienen nivel académico
pre grado universitario, el 49% de los encuestados su estado civil es soltero, tal como menciona
Lévano Mautino, C. G., & Bulnes Mariscal, A. L. (2017), es un factor de riesgo de diabetes mellitus
tipo Il en pacientes adolescentes de 10 a 19 afios del Hospital Nacional Cayetano Heredia, se
encontr6 que la obesidad estaba presente en el 88% de los casos y en el 63% de los controles,
los pacientes que presentaron obesidad tienen 4.2 veces mas probabilidad de padecer DMII, se
concluyo que la obesidad llega a ser un factor asociado a DMII en pacientes de 10 a 19 afios en
un hospital local y Arévalo Gonzaga, M. C. (2018)el incremento de diabetes mellitus en pacientes
de 18 - 60 afios, que existe relacion directa entre los factores de riesgo y el incremento de Diabetes
Mellitus en pacientes de 18 a 60 afios, Servicio de Medicina, Hospital Nacional Arzobispo Loayza,
2016.

De la poblacién, el 47% de los encuestados se han realizado el examen de glucosa, el 40% de los
encuestados a las 24 horas reciben sus resultados, el 65% de los encuestados nunca ha
encontrado valores elevados de glucosa, el 43% de los encuestados usted con qué frecuencia se
hace examenes clinicos para ver su estado de salud es raramente u ocasionalmente, el 42% de
los encuestados esta de acuerdo y considera que la diabetes es una enfermedad peligrosa, el 46%
de los encuestados mencionan que es importante y muy importante, el 51% de los encuestados
cree que es importante saber los factores de riesgo como los antecedentes familiares, la edad o
el origen étnico, influyen para que padezca de diabetes, tal como lo indica, Chumpitaz Teran, L.
A. (2015), aplicandose un test validado para la poblacién peruana, concluyo que la prevalencia de
diabetes 16 mellitus es de 9,836%, la prevalencia de diabetes mellitus para hombres es de 4,918%,
la prevalencia de diabetes mellitus para mujeres es de 4,918%, Carrén Sobrino, P. (2021).los
métodos para el autocontrol de los niveles de glucosa son utilizados, mediante la realizacion de
una encuesta, se presenta un dispositivo de monitorizacién continua tipo flash, formado por un
parche transdérmico que mediante una aguja subcutanea lee los niveles de glucosa en el liquido

intersticial y Chavez Rivas, J. A. (2019), de una enfermedad previamente diagnosticada entre ellas
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se destaca la Diabetes mellitus tipo 2. Siendo la ERC parte de la historia natural de la DMII no es
de sorprender que lleve a la poblacion a ser parte de los pacientes con enfermedad catastrofica,
mas aun, como enfermedad crénica no transmisible, lo cual se puede enlentecer o hasta evitar
siguiendo protocolos y manejos adecuados con el paciente, en pacientes que ingresen al programa
sustitutivo de la funcion renal.

De los encuestados, el 47% de los encuestados frecuentemente mantiene practicas alimentarias
adecuadas o saludables, el 64% de los encuestados nunca conoce o escuché de algun aplicativo
mavil que sirva para la lectura de tiras reactivas de orina (uroanalisis) en glucosa, el 50% de los
encuestados esta de acuerdo y cree que este aplicativo mévil nos ayude en la prevencion de la
diabetes, el 57% de acuerdo y los pagd por el servicio de examen clinico de laboratorio, y si
pagaria si la nueva alternativa de este aplicativo mévil le ofrece no llevar muestra al laboratorio y
el resultado sea de inmediato, 63.89% de los encuestados esté de acuerdo en conocer este
aplicativo mévil que puede ser un nuevo método para diagnosticar y prevenir la diabetes, el 47.20%
de los encuestados frecuentemente utilizaria este aplicativo mévil que puede ser un nuevo método
para prevenir y/o diagnosticar a tiempo la diabetes y el 59.70% de los encuestados esta de acuerdo
en que este nuevo aplicativo mévil le ayude para el bienestar de su salud, y de su familia, como lo
mencionan Gomez Calvache, Y. E. (2015), se encontr6 que el factor de riesgo mas frecuente fue
el relacionado con los habitos alimenticios obteniendo una cifra significativa para el no consumo
de frutas y verduras (92,2%), seguido del sedentarismo (59%) y el sobrepeso (37%), en la escala
para riesgo de desarrollar DM2 a 10 afios aproximadamente solo un 2% de los hombres
desarrollara la enfermedad en contraste con un 11% para las mujeres que se ubican en el rango
213 puntos y D’Hyver de las Deses, C. (2017), nos explica sobre las patologias endocrinas mas
frecuentes en el adulto mayor, el sistema endocrino es el encargado del metabolismo interno, en
forma tal que su regulacidn tanto intracelular como en tejidos, 6rganos y sistemas es responsable
de un adecuado funcionamiento, en este caso, nos interesa la aparicion de diabetes mellitus tipo
2, el hipotiroidismo y el hipogonadismo, que no solo alteran la funcién de nuestro organismo, sino

que también tienen una repercusion muy importante en la calidad de vida de las personas.
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Capitulo V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones
El desarrollo de la investigacion permitié concluir lo siguiente:

De la poblacién, el 47% de los encuestados se han realizado el examen de glucosa, el 40% de los
encuestados a las 24 horas reciben sus resultados, el 65% de los encuestados nunca ha
encontrado valores elevados de glucosa, el 43% de los encuestados usted con qué frecuencia se
hace examenes clinicos para ver su estado de salud es raramente u ocasionalmente.

El 42% de los encuestados estd de acuerdo y considera que la diabetes es una enfermedad
peligrosa, el 46% de los encuestados mencionan que es importante y muy importante, el 51% de
los encuestados cree que es importante saber los factores de riesgo como los antecedentes
familiares, la edad o el origen étnico, influyen para que padezca de diabetes,

El 50% de los encuestados esta de acuerdo y cree que este aplicativo mévil nos ayude en la
prevencion de la diabetes, el 57% de acuerdo y los pagd por el servicio de examen clinico de
laboratorio, pagaria si la nueva alternativa de este aplicativo movil le ofrece no llevar muestra al
laboratorio y el resultado sea de inmediato, 63.89% de los encuestados esta de acuerdo en
conocer este aplicativo mévil que puede ser un nuevo metodo para diagnosticar y prevenir la
diabetes, el 47.20% de los encuestados frecuentemente utilizaria este aplicativo mévil que puede
ser un nuevo método para prevenir y/o diagnosticar a tiempo la diabetes y el 59.70% de los
encuestados esta de acuerdo en que este nuevo aplicativo mévil le ayude para el bienestar de su

salud, y de su familia
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5.2. Recomendaciones
Dar a conocer a la poblacion el conocimiento y control en diabetes mellitus.

Trabajar con la poblacion prevenir la diabetes mellitus mediante el aplicativo mévil FORIN y la

interpretacion de los valores obtenidos con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa).

Desarrollar actividades con el objetivo prevenir la diabetes mellitus mediante el aplicativo mévil

FORIN y la interpretacion de los valores obtenidos con tiras reactivas de uroanalisis (glucosa).

Promover la difusion en todos los sectores poblacionales sobre prevenir la diabetes mellitus
mediante el aplicativo mévil FORIN y la interpretacion de los valores obtenidos con tiras

reactivas de uroandlisis (glucosa).
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“PREVENCION DE DIABETES MEDIANTE APLICATIVO MOVIL Y TIRAS REACTIVAS DE UROANALISIS (GLUCOSA) EN ADULTOS DE LA
URBANIZACION NAVIDAD DE VILLA CHORRILLOS - 2021”

PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL OPERACIONALIZACION DE VARIABLES METODOLOGIA
;Se podra prevenir la | Determinar la forma de prevenir V1: INDEPENDIENTE DIMENSION INDICADORES Enfoque:
diabetes mellitus mediante | y diagnosticar diabetes mellitus | Se puede prevenir la diabetes mellitus mediante s licati vl Transeccional
un aplicativo mévil con tiras | mediante el aplicativo movil con | el aplicativo mévil FORIN vy la interpretacion de on ap !catwloz mowles A i
reactivas de uroandlisis | tiras reactivas de uroanalisis | los valores obtenidos con tiras reactivas de Aos méviles d qulelscrm nstaa osr ;n d‘?s | plp iuf rga 'zan Tipo:

(glucosa) en adultos de la | (glucosa) en adultos de la | uroandlisis (glucosa) en adultos de la plps. otv! engRIN geua €Sy que fp(t) ,6;,. 0 ‘1 ectura ?. Cuantitativo.

urbanizacion navidad de | urbanizacién navidad de villa | urbanizacién navidad de villa chorrillos — 2021. /c_:\%grlme ria ( € su gan?ara | 0 ogrla ica’ g ucc;sa eg Iras

vila Chorrillos - 20212 chorrillos — 2021. ) S¢ puede 66T 108 Valores ) - Teactivas de ofina | e,
PROBLEMAS cuantltthos de Ig glucosa | (uroandlisis). Descriptiva
ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS HIPOTESIS ESPECIFICAS de las tiras reactivas. '

;Cuédl es el aporte del Determinar el aporte  del V2: DEPENDIENTE DIMENSION INDICADORES Disefio:

aplicativo movil para la anlicativo movil P ara | Incidencia de la Diabetes No experimental.

prevencion y diagndstico de P P El aporte del aplicativo movil FORIN sirve para mellitus

diabetes con la
interpretacién de las tiras
reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la
urbanizacion navidad de
villa chorrillos — 20217

prevencion y diagnéstico de
diabetes con la interpretacion de
las tiras reactivas de uroanalisis
(glucosa) en adultos de la
urbanizacion navidad de villa
chorrillos — 2021.

la interpretacion de las tiras reactivas de
uroandlisis (glucosa) en la prevenciéon vy
diagnostico de diabetes en los adultos de la
urbanizacién navidad de villa chorrillos — 2021.

Diabetes Mellitus

PreguntaN°5,7y9.
Pregunta N° 10 y
1.

¢ Existen otros aplicativos
moviles que sirva para la
prevencion de diabetes y
nos ayude en su
diagnostico?

Determinar si existen otros
aplicativos méviles que sirva
para la prevencion de diabetes y
nos ayude en su diagnéstico.

Si existen otros aplicativos médviles que sirven
para la prevencion de diabetes y nos ayude en
su diagnostico, en la cual mencionan de un
algoritmo  de aplicacion para teléfonos
inteligentes que se ejecuta tanto en Android
como en iOS para cuantificar las pruebas
colorimétricas.

Uroanalisis

Frecuencia de pruebas de
uroanalisis.

Pregunta N° 6y 8.
Pregunta N° 16.

Poblacion:Pobladores
de la Urbanizacién
Navidad de Villa
Chorrillos.

Muestra:

Adultos de la
urbanizacion navidad
de villa chorrillos.

Técnica:
Observacion directa,
encuesta.
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¢ Qué valores debe reportar
y como hacemos su
interpretacién en las tiras
reactivas de uroandlisis
para glucosa?

Determinar los valores debe
reportar y su interpretacion en
las tiras reactivas de uroanalisis
para glucosa.

Los valores que debe reportar segun el cambio
de coloracién son: 0 mg/dL., 100 mg/dL., 250
mg/dL., 500 mg/dL., 1000 mg/dL., y mayor e
igual a 2000 mg/dL., y su interpretacién se
puede hacer entre 10 a 30 segundos en las tiras
reactivas de uroandlisis para glucosa.

Prevencion de la
enfermedad

Interés en las medidas de
prevencion contra la
diabetes mellitus.

Pregunta N° 12, 13,
14y 15.

Pregunta N° 17, 18
y 19.

¢, De qué manera podremos
prevenir la diabetes?

Determinar la manera en que
podremos prevenir la diabetes.

Para la prevencion de la diabetes, realizara un
Programa de Prevencién de la Diabetes, que
demuestren que se puede hacer mucho para
reducir la probabilidad de desarrollar diabetes
tipo 2.

Personas de la
urbanizacion navidad
de villa.

Poblacion adulta.

Pregunta N° 1, 2, 3
y4.

Instrumento:

Se aplicara via
formulario de Google.
Lista de cotejos.
Diario de campo.
Ficha de recoleccion
de datos.

Libreta de notas.
Cuestionario.

Lapiz.
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Anexo 2: Instrumento

Encuesta para “Prevencion de diabetes mediante aplicativo movil y tiras reactivas de
uroanalisis (glucosa) en adultos de la Urbanizacion Navidad de Villa Chorrillos — 2021”

La presente es una encuesta andnima que busca conocer el nivel de aprobacion respecto al uso
de un aplicativo mdvil en la determinacion de glucosa en tiras reactivas frente a un anélisis de
orina.

La presente investigacion lo realizamos los bachilleres Br. Naquira Chauca, José Santiago - Br.
Yoplac Mori, Mayer de la Escuela de Farmacia y Bioquimica de la UNID.

1. ¢Qué edad tiene?
e Entre 26 -35
e Entre 36 -45
e Entre 46 - 55
e Entre 56 - 65
e Entre 66 — mas.

2. ;Cuales su sexo?
e Masculino
e Femenino

3. ¢Cual es su nivel académico?
e Primaria
e Secundaria
e Técnica
¢ Universitaria (pre grado)
e Post grado (maestria o doctorado)

4. ;Cual es su estado civil?
e Casado (a)
e Conviviente
¢ Divorciado (a)
e Soltero (a)
e Viudo (a)

5. ¢Usted se ha realizado un examen de glucosa?
e Nunca
e Raramente
¢ QOcasionalmente
e Frecuentemente
e Muy frecuentemente



10.

1.
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¢Cuando se realiza un examen clinico en control de glucosa, cuanto tiempo tardo en
ver los resultados?

e Inmediato

e 24 horas

e 48 horas

e 72 horas

e Demoraron unos dias mas.

¢Le han encontrado alguna vez valores elevados de glucosa?
e Nunca

e Raramente

e QOcasionalmente

e Frecuentemente

e Muy frecuentemente

¢ Usted con qué frecuencia se hace examenes clinicos para ver su estado de salud?
¢ Nunca

¢ Raramente

e QOcasionalmente

e Frecuentemente

e Muy frecuentemente

¢ Considera usted que la diabetes es una enfermedad peligrosa?
o Totalmente en desacuerdo

e Endesacuerdo

¢ Nide acuerdo ni en desacuerdo

e De acuerdo

e Totalmente de acuerdo

¢ Tiene algtin conocimiento usted de como afecta la diabetes y cree que es importante?
e Sin importancia

¢ De poca importancia

e Moderadamente importante

e |mportante

e Muy importante

¢Usted cree que es importante saber los factores de riesgo como los antecedentes
familiares, la edad o el origen étnico, influyen para que padezca de diabetes?

e Sin importancia

e De poca importancia

e Moderadamente importante

e |mportante

e Muy importante
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15.
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17.
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¢Cree Ud. que se puede prevenir o retrasar la aparicion de la diabetes tipo 2?
o Totalmente en desacuerdo

e Endesacuerdo

o Nide acuerdo ni en desacuerdo

e De acuerdo

e Totalmente de acuerdo

¢Ud. mantiene practicas alimentarias adecuadas o saludables?
¢ Nunca

e Raramente

¢ QOcasionalmente

o Frecuentemente

e Muy frecuentemente

¢Usted conoce o escuché de algun aplicativo mévil que sirva para la lectura de tiras
reactivas de orina (uroanalisis) en glucosa?

e Nunca

e Raramente

e Qcasionalmente

e Frecuentemente

e Muy frecuentemente

¢ Usted cree que este aplicativo movil nos ayude en la prevencion de la diabetes?
o Totalmente en desacuerdo

e Endesacuerdo

¢ Nide acuerdo ni en desacuerdo

e De acuerdo

o Totalmente de acuerdo

Si pag6 por el servicio de examen clinico de laboratorio ¢Ud. pagaria si la nueva
alternativa de este aplicativo moévil le ofrece no llevar muestra al laboratorio y el
resultado sea de inmediato?

e Totalmente en desacuerdo

e Endesacuerdo

¢ Nide acuerdo ni en desacuerdo

e De acuerdo

o Totalmente de acuerdo

¢ Estas de acuerdo en conocer este aplicativo mévil que puede ser un nuevo método
para diagnosticar y prevenir la diabetes?

o Totalmente en desacuerdo

e Endesacuerdo

¢ Nide acuerdo ni en desacuerdo



18.

19.
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e De acuerdo
e Totalmente de acuerdo

¢ Utilizarias este aplicativo movil que puede ser un nuevo método para prevenir y/o
diagnosticar a tiempo la diabetes?

¢ Nunca

e Raramente

e QOcasionalmente

o Frecuentemente

e Muy frecuentemente

¢ Estas de acuerdo en que este nuevo aplicativo moévil le ayude para el bienestar de su
salud, y de su familia?

e Totalmente en desacuerdo

e Endesacuerdo

o Nide acuerdo ni en desacuerdo

e De acuerdo

o Totalmente de acuerdo



Anexo 3: Data consolidado de resultados

Analisis de elementos de C1, C2, C3, C4, C5, C6, C7,C8, ...

Blfa de Cronbach = 0.7522

Estadisticas de elementos omitidas

Variable
omitida

Ccl
c2
c3
c4
C5
Ca
c7
ca
ca
C10
Cll
cla
Cl3
Cl4
C13
Clé

Media total

ajustada
523,
51.
53.
53.
52.
50.
51.
50.
51.
51.
53.
51,
51.
51.
51.
51.

256
593
oo
407
924
983
074
924
111
815
407
593
294
2519
421
148

Desv.Est.
total
ajuatada

2.
. 686
. 636
.590
. 567
.618
L4985

[ O O O o I O Il

242

g}
fp

.625
.51%8
604
. 708
.932
. 397
. 285
503

Correlacidon

total

ajustada

por

elemento

L]

Lo I . . Y . T . . Y . e o e . (Y I

3394
L2186
L2977
L1852
L4410
. 33835
L4774
L4636
. 2998
. 3897
L1038
188
L5242
L4514
L6427
L4918

Correlacidn
miltiple
cuadrada

L]

Lo [ . . Y o O . Y e e e e . . [ s e

8120
.5163
. 5363
. 7300
. 5987
. 6792
.8256
. 7993
. 6951
. 6382
LT041

=]

o e T % T 8 R B

Lo T e N e Y o TN T e Y e Y e Y e Y T Y e Y o Y o O
O Co &y O Pa
Ld A 3 - s
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Anexo 4: Cronograma del programa experimental
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N° encuestas
Actividad Lugar y Fecha
realizadas
Urbanizacion Navidad de Villa
Aplicacion de la encuesta Chorrillos — 2021 17
03 julio 2021
Urbanizacién Navidad de Villa
Aplicacion de encuesta Chorrillos — 2021 17
04 julio 2021
Urbanizacién Navidad de Villa
Aplicacion de la encuesta Chorrillos — 2021 17
06 julio 2021
Urbanizacion Navidad de Villa
Aplicacion de encuesta Chorrillos — 2021 17
09 julio 2021
Urbanizacién Navidad de Villa
Aplicacion de encuesta Chorrillos — 2021 18
10 julio 2021
Total 72
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Anexo 5: Testimonios fotograficos

Tabulando las encuestas



Realizando encuestas

Tabulando las encuestas
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Anexo 7: Juicio de expertos

FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

|. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto: CHURANGO VALDEZ JAVIER

1.2 Grado académico: MAGISTER

1.3 Cargo e institucion donde labora: DOCENTE UNID

1.4. Titulo de la Investigacion: “PREVENCION DE DIABETES MEDIANTE APLICATIVO MOVIL
Y TIRAS REACTIVAS DE UROANALISIS (GLUCOSA) EN ADULTOS DE LA URBANIZACION
NAVIDAD DE VILLA CHORRILLOS - 2021”

1.5. Autor del instrumento: NAQUIRA CHAUCA JOSE SANTIAGO - YOPLAC MORI MAYER

1.6. Nombre del instrumento: JUICIO DE EXPERTOS UNID

. Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular Bueno Excelente 81-
INDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 0-20% | 21-40% | 41-60% ;“gg; 100%
- 0

1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X

2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.

3. ACTUALIDAD Adecuado al alcance de ciencia'y X
tecnologia.

4. ORGANIZACION . o
Existe una organizacion logica. X

5.  SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y X
calidad.

6. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del X
estudio.

7. CONSISTENCIA Basados en aspectos Tedricos- X
Cientificos y del tema de estudio.

8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores, X
dimensiones y variables.

9. METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito del X
estudio.

10. CONVENIENCIA Genera nuevas pautas en la X
investigacion y construccion de teorias.

SUB TOTAL X

TOTAL X

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20) :80%
VALORACION CUALITATIVA: MUY BUENO
OPINION DE APLICABILIDAD: APLICA
Lugar y fecha: 01 de julio 2021

Javigefturango Valdex

vimico Farmacéutico

QFEP N OO760 RNM. N* O4
DN N*O74023292
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

|. DATOS GENERALES

1.1. Apellidos y nombres del experto: MONTELLANOS CABRERA HENRY

1.2. Grado académico: MAGISTER

1.3. Cargo e institucion donde labora: DOCENTE IML

1.4. Titulo de la Investigacion: “PREVENCION DE DIABETES MEDIANTE APLICATIVO
MOVIL Y TIRAS REACTIVAS DE UROANALISIS (GLUCOSA) EN ADULTOS DE LA
URBANIZACION NAVIDAD DE VILLA CHORRILLOS - 2021”

1.5. Autor del instrumento: NAQUIRA CHAUCA JOSE SANTIAGO - YOPLAC MORI MAYER
1.6. Nombre del instrumento: JUICIO DE EXPERTOS UNID

. Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular Bueno Excelente 81-
INDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 0-20% | 21-40% | 41-60% ;“;3:/’ 100%
- 0
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.
3. ACTUALIDAD Adecuado al alcance de ciencia 'y X
tecnologia.
4. ORGANIZACION o
Existe una organizacion légica. X
5.  SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y X
calidad.
6. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del X
estudio.
7. CONSISTENCIA Basados en aspectos Tedricos- X
Cientificos y del tema de estudio.
8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores, X
dimensiones y variables.
9. METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito del X
estudio.
10. CONVENIENCIA Genera nuevas pautas en la X
investigacion y construccion de teorias.
SUB TOTAL X
TOTAL X

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20) :80%
VALORACION CUALITATIVA: MUY BUENO
OPINION DE APLICABILIDAD: APLICA
Lugar y fecha: 01 de julio 2021




FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

1. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto: HUAMAN GUTIERREZ JORGE

1.2. Grado académico: MAGISTER

1.3. Cargo e institucion donde labora: DOCENTE
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1.4. Titulo de la Investigacion: “PREVENCION DE DIABETES MEDIANTE APLICATIVO
MOVIL Y TIRAS REACTIVAS DE UROANALISIS (GLUCOSA) EN ADULTOS DE LA

URBANIZACION NAVIDAD DE VILLA CHORRILLOS - 2021”

1.5. Autor del instrumento: NAQUIRA CHAUCA JOSE SANTIAGO - YOPLAC MORI MAYER
1.6. Nombre del instrumento: JUICIO DE EXPERTOS UNID

. Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente 81-
INDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 0-20% | 21-40% | 41-60% ;“;3:/’ 100%
- 0
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje X
apropiado.
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.
3. ACTUALIDAD Adecuado al alcance de ciencia y X
tecnologia.
4.  ORGANIZACION o
Existe una organizacion légica. X
5. SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y X
calidad.
6. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del X
estudio.
7. CONSISTENCIA Basados en aspectos Teéricos- X
Cientificos y del tema de estudio.
8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores, X
dimensiones y variables.
9. METODOLOGIA La estrategia responde al proposito del X
estudio.
10. CONVENIENCIA Genera nuevas pautas en la X
investigacion y construccion de
teorias.
SUB TOTAL X
TOTAL X

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20) :80%
VALORACION CUALITATIVA: MUY BUENO
OPINION DE APLICABILIDAD: APLICA

Lima, 01 de julio 2021

— ~
e e T T e




