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ANEXOS 
 
En esta sección se presentan los instrumentos empleados en la conducción de la investigación 

reseñada en este suplemento. 

 

● Carta de consentimiento informado 

● Ficha de identificación del sujeto participante 

● Cuestionario para la determinación del cronotipo del sujeto 

● Cuestionario para el Recordatorio de 24 horas 

 

 

En esta sección también se presenta la distribución de las personas mayores domiciliadas en cada 

zona del municipio Puebla de acuerdo con el Índice de Masa Corporal y el cronotipo.  
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Anexo 1. Carta de consentimiento informado. Hoja 1 de 2. 
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Anexo 1. Carta de consentimiento informado. Hoja 2 de 2. 
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Anexo 2. Ficha de identificación del sujeto participante. Hoja 1 de 3. 
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Anexo 2. Ficha de identificación del sujeto. Hoja 2 de 3. 
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Anexo 2. Ficha de identificación del sujeto. Hoja 3 de 3. 
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Anexo 3. Cuestionario para la determinación del cronotipo del sujeto. Hoja 1 de 4. 
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Anexo 3. Cuestionario para la determinación del cronotipo del sujeto. Hoja 2 de 4. 

 

 
 



Vol. 34, No. 2. (Suplemento) Anexos S103 

 

Anexo 3. Cuestionario para la determinación del cronotipo del sujeto. Hoja 3 de 4. 
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Anexo 3. Cuestionario para la determinación del cronotipo del sujeto. Hoja 4 de 4. 
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Anexo 4. Cuestionario para el Recordatorio de 24 horas. 
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Anexo 5. Distribución de las personas mayores domiciliadas en cada zona del municipio Puebla de 

acuerdo con el Índice de Masa Corporal. 

 

Como se puede ver en este Anexo 5, la población de estudio está distribuida principalmente 

entre personas mayores (PM) con un peso adecuado para la talla, y otras con obesidad en diverso 

grado. De las PM clasificadas con un peso adecuado para la talla (el 35 % de todas las PM del 

municipio Puebla), la mayoría se encuentran concentradas en la Zona Sur del Municipio de Puebla 

(30 % de todas las PM). La población clasificada en obesidad grado I, II o III (30 % de todas las 

PM) está distribuida principalmente en la Zona Norte (16 % de todas las PM), seguida de la Zona 

Sur (12 % de todas las PM). El grupo que tuvo una menor expresión fue el de las PM con un peso 

insuficiente para la talla (léase también desnutrición), y que fue el 3 % de todas las PM, residentes 

casi en su totalidad en la Zona Sur del municipio.  

Se encontraron 29 PM que eran residentes en alguna de las Zonas de Atención Prioritaria 

(ZAP) del municipio Puebla. El 72.4 % de estas PM fueron clasificadas con un peso excesivo para 

la talla normalidad (Sobrepeso: 8 PM vs. Obesidad: 13 PM). Mientras, otro 13.8 % de ellas (4 PM) 

mostraron un peso insuficiente para la talla. 

 

 

 
 

Fuente: Elaboración propia de la autora. 
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Anexo 6. Distribución de las personas mayores domiciliadas en cada zona del municipio Puebla de 

acuerdo con el cronotipo. 

 

El 64 % de las personas mayores (PM) reside en la Zona Sur del municipio Puebla, mientras 

que otro 32 % lo hace en la Zona Norte del municipio. En la Zona Sur, el cronotipo vespertino 

(CTV) se presentó en el 48.4 % de las PM residentes (31 % de toda la población de estudio: 

Mujeres: 22 vs. Hombres: 9); mientras que el 53.1 % de ellos sostenían un turno laboral matutino 

(TLM), lo que representa el 34 % de toda la población de estudio: Mujeres: 23 vs. Hombres: 11). 

Se manifiesta así un fenómeno caracterizado por tener la PM un turno laboral (TL) contrario a la 

expresión de su cronotipo (CT), hecho que resulta relevante porque, al realizar sus actividades 

cotidianas en un horario opuesto al de su CT, se favorece la alteración de su ritmo circadiano (RC). 

En la Zona Norte del municipio Puebla, el CTV se presentó en el 65.6 % de las PM residentes 

en el mismo (el 21 % de toda la población de estudio: Mujeres: 14 vs. Hombres: 7). Respecto del 

TL, en las mujeres predominó el TLV (31.3 %, lo que equivale a 10 PM); mientras que en los 

hombres lo hizo el TLM (esto es: el 18.7 % de las PM, en total 6 de ellas). 

 

 

 
 

Fuente: Elaboración propia de la autora. 
 

 

 


